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VORWORT. 


!rtach    hergebrachter   Gepflogenheit   sollte   das    Erscheinen   der 
nachfolgenden  Blätter  eine  obligate  Motlvirung  erfahren;  ich  glaube 
jedoch   mir    dieflelbc    erlassen   zu    dürfen:    eine   noch  so    geschickt 
abgefaBBte  Begründung  wäre  ja  nicht  im  Stande,  die  Lebensfähigkeit 
einer  unreifen  literarischen  Frucht  darzuthun,    noch    weniger   ver- 
möchte die  Gewandtheit  vorausgeschickter  Beweisführungen   einer 
Todtgeburt   Leben    einzuhauchen.     Hingegen    will    ich    versuclien, 
über  Manches,  was  bei  den  Einen  als  Vorzug,  bei  den  Änderen  als 
Nttchtheil   des   Buches    gelten  könnte,   einige   Erläuterung,   bezw. 
Rechtfertigung  vorzubringen. 

Zunächst  sei  hervorgehoben,  dasB  ich  zwischen  dem  Contagium 

QM  venerischen    (localen)    Geschwüres    und    dem    Syphilis- 

NiQtagium  strenge  unterscheide.     Wenn  ich  auch  zugebe,  dase  wir 

^  spcciellen  Fällen,  öfter,  als  uns  lieb  ist,  zwischen  der  Auffassung, 

ob  venerisches  Geschwür  oder  exulcerirtc  syphilitische  Initialmani- 

inttttion?  schwanken,   und   dass   eich   die  Entscheidung  über  die 

bäaion  in  der  That  zu  einer  „Kgorosum-Frage  für  Professoren"  — 

Kie  aicb  Sigmund  mir  gegenüber  einmal  ausdrückte  —  zuspitzen 

'^^,  Bo  sehe  ich  doch  nicht  ein,  wie  hieraus  eine  Waffe  gegen  die 

Letire  geschmiedet  werden  kann,  welche  beide  Contagien  von  ein- 

AD<Ier  sondert.     Zungcnsyphilis,  Zungencarcinom  und  Zungen- 

tu  bereu  lose    sind   gewiss    grundverschiedene  Frocesse;   gerathen 

aber  einzelne  Male  selbst  die  erfahrensten  Kliniker  bei  der  Differential- 


dingiic3c  dieser  Knuiklieiu-ii  iiioLl  in  Vfrlogoiilioili'  Vcrwoclwlungrm 
von  Ulcus  tenurpiim  und  Hclrrnsis  t'xiiItM'raiis  mögen  viellpicJit  (iLlwr 
nur  vielleicfal)  häufiger  vorkummt-n ;  wSre  da«  «ber  niclit  in  der 
Natur  der  8at-hu  bcgrOiidct':'  Lplder  rcidicn  unsere  UnterwicIiUDg»- 
luittcl  noch  nicht  aus,  uui  bolilo  Contagiüti  su  crkciuicn;  riclloiclit 
Bind  wir  nicht  mohi-  weit  vom  Ziele,  und  die  controverBc  Friigc  wird 
mit  einem  ßrbl«giE>  in  der  Aufdeckung  des  naturgcttcliirtitlirben 
Wcsetw,  welche«  das  Syphiliscontagiuni  ansninrht,  ihre  Ilenntwoming 
limli'n,  UIh  dahin  »rhciiit  c«  mir  fiir  dii;  l'raxi»  noch  imnit^r  zweck- 
liiiiöHigtT,  beide  ( 'untagicu  auseiiuiHdcr  zu  hnlton  —  was  die  Unitiirier 
ilureli  diu  Aufslflbing  Avh  „weii-hou"  und  ^harten"  Sdmiiker»  unver- 
hohlen anerkennen. 

Die  eben  bei-ührte  ünabgcBehlnitBenheit  macht  es  über  auch  — 
u  iiiibhiiiigig  von  den  in  uimerer  Zeit  wieder  mehr  beliebten  hintori- 
Bclicn  Escureen  in  allen  Ditwijdincn  —  Kum  Bcdörfuissc,  unitcrc 
Doctrin  in  ihrer  geschichtlichen  Entwtckelung  vuran- 
fflhren.  Bnbci  habe  ich  mieb  dnrn.»r  boeelirilnkt,  die  llRuptniomento 
nur  inHijweit  zu  markiieti,  alii  rx  da«  Verstund i)it«H  not b wendiger 
Weise  erhcisclit.  Aus  der  ,^.  IVriodc"  ghiubtc  ii'^h  die  Lehren  von 
Jlunter.  Schwediauer,  Bell  und  Wallace  etwas  aiisführliclier 
bebaiHlein  zu  sollen,  um  die  »iemlicb  verbreitete  Anschauung  za 
e«rrijiin»ri,  daM»  in  dar  vor-Riwrd'seben  Zeit  die  irrigen  Voratollungen 
Toa  den  ven«rUeben  Kranklieiten  vorgewogen, 

Kür  die  Darntellung  de»  fiegenstainlcs  aoiiien  mir  die  Form 
der  Vorlesungen  am  geoignctcateu ;  auf  diese  Weise  lüsst  eich 
der  Stoff  nin  ungezwungen «ten  behandeln,  und  man  nicht  weh 
weniger  gonuthigl,  niuuehe  für  die  l^axiK  wichtige  AbKchnitto  einem 
öyiitem  ru  lAeho  auseinander  lu  reissen. 

AuM  Rücksicht  für  den  praktischen  Gebraueh  habe  ich  ferner 
Ausdrücke,  welche  längst  uurgcliisseno  Vorstellungen  wach 
zu  erhallen  {wie:  primüre,  secundäre,  terliüre  Hyphilin)  oder  solche,  die 
zu   verwirren  gewgnet  sind  (so:  breite   und  «imite  Cundybme), 
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gemieden;  doch  war  ich  gleichzeitig  bestrebt,  jede  Neucrungssucht 
von  dem  Buche  fernzuhalten. 

Ebenso  erachtete  ich  es  als  Pflicht,  die  Errungenschaften  auf 
anderen  Gebieten,  insbesondere  der  allgemeinen  Pathologie,  80 
«eit  als  zulässig,  in  diesem  speciellen  Zweige  zu  verwcrthcn.  Wenn 
ich  hin  und  wieder  noch  nicht  ganz  erforschtos  Terrain  beröhrte,  so 
geschah  dies  gleichsam  nur  sondirend  und  so  lange,  als  ich  festen 
Boden  unter  den  Füssen  spürte. 

Den  Hauptzweck,  die  praktische  Brauchbarkeit  des  Buches, 
habe  ich  nie  aus  den  Augen  gelassen,  und  hoffe  demselben  durch 
die  Beigabe  der  klinischen  Bilder  nahegerückt  zu  sein.  Mit 
nur  sehr  geringen  Ausnahmen  sind  die  Illustrationen  nach  gelungenen 
I'hotographien  hergestellt,  deren  getreueste  Wiedergabe  durch  die 
Mtinificenz  des  Herrn  Verlegers  ermöglicht  worden  ist. 

Innsbruck,  April  1884. 

Der   Verfasser. 
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L  Allgemeiner  Theil 


A.  £iitwickeInDg  der  Kenntnisse  der  venerlsehen 

Krankheiten i 

1.  Periode ;  Die  ersten  Anfange  blB  sur  Spidemie  vom  Jahre  1486        1 
Erste  Vorlesung 1 

AusfluBS,  „Zaraath-,  „Plage"  8.  2.  -  Hiob's  Krankheit  8.  2.  — 
Notnos  Siiltiit  der  Scythen  8.  2. 

YeneriBche  Erkrankungen  bei  SA^nita  8.  !t.  —  ByphilU  bei  den 
alten  Japanesen  S.  4. 

Thymi,  ffifutta  8,  5;  Bubonon,  Scheidenspiegel.  —  Baphati,  for- 
mica,  bothor.  S.  6.  —  QenitalaflfectioDCn  werden  ala  ansteckend  und 
den  OeBammtorganismus  bedrohend  erkannt  S.  7. 

2.  Periode:  Von  der  Epidemie  im  Jabre  149B  bia  Philippe  Rioord       8 

Epidemie  TOm  Jahre  1495  im  Heere  Karl's  VIII,,  von  den  Meisten 
als  neue  Krankheit  aufgefasst  8.  8;  Bezeichnungen  derselben  8.  9; 
rasche  Verbreitung  8.  10,  —  Syphilis  (Fracastori)  8.  10;  Erkennt- 
DisB  der  ContagiositSt  8. 11.  —  Febitkl's  Vorstellung  Über  die  Krank- 
heit; Lues  Tcnerea  8. 12.  —  Identitätslehre  8.  12;  Oonorrhoea  gallica 
8.  13.  —  Jean  Abteuc  8.  14. 

Balpocr  trennt  das  Trippercontagium  vom  8yphiliscontagium  S.  14. 
—  John  Hdkteb,  dessen  Experimente,  Eintheilung  der  venerischen 
Krankheiten,  Deutung  ihres  Charakters  S.  14;  Ditkcan,  Tode,  Aber- 
KETHY,  Cabhicuael  (svphiloidale  und  pscudosyphili tische  Ucschwfiro) 
S.  19.  —  SciiWEDiAUER,  Terminologie,  Auffassung  über  Wirkung  und 
Imeson  des  Contagiums  S.  19. 

B.  Bell,  Schlösse  aus  der  praktischen  Deobachtung  8.  22.  — 
IIeskakdez.  —  Bkovsbais'  physiologische  Suhule.  —  Cüllebier 
8.  34.  —  AuTBNBiBTH,  lucH  gonorrhoica  8.  25.  —  Wallacb,  exan- 
thematische  und  Pustelsyphilis ;  seine  experimentellen  und  klinischen 
Erfahrungen  8.  fö. 

S.  Periode :  Ton  Philippe  Bioord  bis  auf  unsere  Tage  29 

Zweite  Vorlesung 29 

Philippe  Kicoro  S.  29.  —  Experimente;  Tripper  wird  von 
HyphiliB  ausgeschlussen  S.  29;  „primäre",  „secundäre*^ 
und  ntertiäre"  Syphilis,  Unitat  des  SyphUiscontagiums  S,30, 
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—  (.lianorv  ■iin|rl«   unil  Thaiirr«   tnföriwit  8.  31.  —  Dnicilftt  der 
ejphili*  S.  »1.  -  (lummn  Urvi^ti  S.  3}. 

Imphngeii  niil  Illut  und  Ffodurtm  von  ß]rphilis  durch  ^'ali>8K, 
V.  RnracXKR,  don  l'flllit«r  Anonymnn  «t«.  H.  vt2. 

Dualitktiilotir«  dvr  Fminosan  R.  !13.  —  Bassekkau's 
Cwnfrviitatipiini  S.  3B.  ~  Ctutc'e  «CluncToiiie*  8. 34.  —  Ricqmd  an- 
erkeant  die  Daa  li  iBIslph  re  8.  ^.  —  Kom.Kt'ii  .rfaBBcnr 
miKto'  8.  .Hfl. 

Du«titXt«l«bre  d«r  D*ali«li»ii  t).38.  —  r. BXBnrspKVK», 
LwDWCBic,  SraainiEi,  Ztisai  S.  3ß. 

IVvplivIu^tifcb«  und  carntiTC  Üypfailivatloii  9,9i.  —  Sjrphili»* 
priMlww  Kordon  luich  Irrllklimiou  antain  acuta  bol  und  «af 
Sjliliilükraiike  UliiniTiiKliar  B.  3H. 

InocnlAtiilitfil  von  vnlgXr^n  KitArpunlAln  S.  40.  — 
Antuebthon«,  in  Ocnpratinnvti  fortlmiiHMro  U«M-Iiv<ln  ä.  40. 

U.  Oeg'«iiwär1tg'e  Yorslelliing  dhi^r  die  Conta^inD 
der  TcneriKrheii  Kraiikbelteii 

Dritte  Vorlesung 

Ercebniaet  aua  der  vorauBKogaiigetitn  DarstvIlBoK 
8, 41.  —  Dai  8og«D,  woirh«  G4>*i;hwflr  führt  itmiMmvrmaaattpn  nicht 
zu  S^phiJi«,  noch  ixt  daitwltie  ein  nulwJilit'jilioli  ity|iliII(t!Bcheft  Derl- 
1*1   S,  43.    —   Treiinuni;   4«s  0«rs«li  wamoonlNftiuma  tob 

d^Di  S^^pltilisconlaiEiuni  ^-  ''^- 

lIcicriffdKstiintnnni;  d«r  TcocriKliuii  KnuiiüitfiH-ii  und  AberuniimK 
tknolhra  fi^'g*^  oiiianJffr  8.  44.  —  Syphilis  8.45,  Blennorrhoe  8.  4f> 
und  Itpikow  j1.  47.  —  fnicntcliif-dc  iwinfhcn  Syphilis  uinl  »cncri^dK-r 
KrnivkheilaD  im  «nK«r«n  8iune  8.  48.  —  Ute  MOlf^lit'hkril  der  Spaiit*n- 
cn (Wickelung  iM  Imi  den  ««•□mHchen  KrarikheilAU  int  engeren  8lwi 
Rcffvbm,  twi  SypLiliB  niclit  ä.  i9. 

Win  kun  dii!  Kyidiili«  uuf  dj»  Momtoheni^wchlMtht }    S.  49. 

EinthMlutig  doT  Syphilia  in  tino  t^rwtfrbeiie  und  «nKvborna« 
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g^phililtnoh«    Kritrnn  kuHRcn   der  cmtnii  Tlipile  d««j 
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GvminKta  ».  21%  ~  Dirr(>roiitiAlHtngnoi><>  f;tri(i£hi«n  fvplülitiaoben 
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R,  21«.  —  VpnoruoliiM  OMcliwBr.  —  ätonialicia  iilrerasM.  -  Atatnatitta 
BpiMUlic«.    —    Slomatltia    morvurialin    S.    äW;     M#r«ariiil ){«>«(.< hwfire 
8.  S21,  —  L«ukoplakU  8.  221.   -  Bmigm-  PUhum  der  Ziingo  8,  222. 
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Application  von  Quccksilberpflastermuil  S.  Ö18.  —  CalomelrSucher- 
u^en.  —  Sablimatbader  8.  519.  —  Subcutane  Injectionen  von 
metallischem  Quecksilber,  Calomel  8.  520,  Sublimat,  Queoksilber- 
formamid  u.  Ä.  S.  521;  Technik  der  Injection  8,  522;  Reactions- 
crscheinungen.  —  Interne  Behandlung  mit  metallischem  Queck- 
silber, Hydrai^mm  oxydulatum  tannicum,  Calomel,  Sublimat,  Proto-  , 
joduretnm  hydrargyri  S.  523. 

Quecksilberausscheidung  8.  5^1,  —  Chronische  llydrargyrose 
3.  526;  Mercurialkachexie.  —  Acute  Quecksilberintoxication.  — 
MercurialismuH  durch  Quecksilberbehnndlung  bedingt; 
Salivation;  Gingivitis;  Stomatitis  S.  527;  Mercurialgesohware ;  Foetor 


(uc  am;  Rntoriil«:  Kicfc<ni«<1[T0»c; ;  OanirrBnoM-'Oiizrn;  Bxniiihrni  R.  fiä^t. 

—  CUuldcn  w»lir«n<l  dftr  Uereiirtlicrapie.  —  £ebandluiig 
(hM  Moreariidluniu  S.  529. 

EiiiunJdrcissigste   Vorlesung 881 

Allgetiii>iiibi'li  N  Tidlun^     fFrtrtjsoUiin^),     —    Jixl  t  linmiii« 

8.  Ö81.  —  Innrrlinli«r  Oi^tiraucb  ili-r  Jttdiiticlur;  ilee  JadkulJuin,  Jod- 

imtriurn;  des  Jodoform:  Jod  und  KUen  tS.  öS'i. 

AuHchpiduDK   de«   Jod.   —   Joilitunii*;   J<i<lwhnupfen,  Angiaa, 

ThrAnonAuj»  I*,  532;  AfFt>cti«n  d«H  Rospirati<>u(<trai<tt<ii;  JudosniitbcBi; 

Atrophien  dnlsi^er  ÜBkilde:  Aendemitj^eti  in  d«r  8e-  und  Esorelion. 

—  Vei)ialt«ti  ^\dm  Jodinmue  KCRonDbcr  i^.  533. 

(Jlmrluidtifto  Hi>lianillun^  mit  Jod-  und  tjucckRilb«nn!tti'ln.  — 
Irritirvnde  V^rliüiduiigen  bei  );lsic}izeiligem  Gebrauche  von  Jod  und 
falumol  S.  'AI. 

VtiKf^iibiliK-liG    Mitit'l.    —   Uuajac   uiid   SaKsapHrill«  K.  .'»ilft, 

Dil*  AJIgciBointliorapic  ecliQtst  vor  Uencralisaliou  des  Coii- 
tnfpiini"  nirhl;  nurli  »ictit  tot  Kwidivca.  —  M'ithoili-  iliir  HunoowiTon 
BcbAiidluni;  R.  •'')37.  —  Eigt-ue  Aiwnlisumig  8.  M8.  —  Tlierap«utisc1)e« 
Vt-rliultou  fc^gnndbAr  dor  InitialmnnifoxtAtioD,  der  ot>niitihitioi)«ll 
tfvutflTdrut'n  Krnnkli«it  t^.  ^>l^.  —  Indlrntion  fflr  Quiwkililbrrpniiiiiriito: 
ßlr  Jud;  rsr  vidi!  oonibUiirte  Üi^hnudhiii);  S.  ^äS.  —  AnMit^i-n  fGr 
Einreibungen  8.  rv'tS,  «iibriitHitH  lEijoi-tuinnn.  inimrtkhpn  Oebrancli 
VDi)  Cluniknilbpmiittolii:  für  Juil,  Jiid  und  Ei«i'ii;  fltr  U'UinHiiirlc  Jod- 
und  QnecküilbcTlhornpio  R.  bUt.  —  Dener  d^r  Bphnndlnii);,  ßoriranf; 
8.  Wi.  —  Bi-TiiinilluiiK  d«r  ninliKncii  ttjiihili»;  diir  lJuprk«ilbor-  und 
Jodkaahexk'  8,  bi'Z.  —  Bi'Ki'litunK  iillgL-mpiii(~r  Orundsfifj;«  der  Hedi- 
cin  8.  r>i3, 

Tbc-rnpiu  d«r  *> pkUitin^hvn  Karbcxir^;  der  amyloiden  Degene- 
rntion 8.  TfiX. 

Thi^rHpio  dnr  hn-rclitilreu  Lußi  8.  biS.  —  LocalbiiliHndlnna; 
Allg«nieinbehand]ung  S.  .544. 

Ordin&CiooBformcIn 5M 


Bach-  und  AntDren-RogiBiei'  tum  K^n^p»   Werk*  . 
Corrie«ndn 


VERZEICHNISS   DER   ILLUSTRATIONEN. 


(Die  mit  <*)  beieichaeMa  AtiblldangsD  aind  nach  Photopvphlen  hcigeatellt) 


Fig.   1       pag.   66: 


** 

2 

» 

67 

*r 

3(*) 

t> 

132 

» 

4 

>» 

142 

>t 

5 

n 

153 

* 

eo 

V 

161 

» 

7C) 

» 

162 

* 

sc») 

» 

1^ 

» 

9C) 

H 

164 

J» 

IOC) 

J» 

167 

» 

HC) 

» 

168 

» 

12  C) 

J» 

173 

>P 

13  C) 

>h 

174 

J» 

14 

» 

175 

* 

15 

» 

176 

1» 

16 

1» 

177 

> 

17 

T» 

178 

I*- 

18  C) 

* 

184 

» 

19  C) 

1» 

186 

>• 

20  C) 

t* 

188 

I* 

21  C) 

J» 

189 

^ 

22  C) 

>f 

190 

)* 

23  C) 

J* 

200 

W 

24 

W 

204 

1* 

SC) 

tr 

209 

^ 

2fiC) 

» 

209 

t 

27 

»» 

211 

I  SchematiBche  Daretellung  des  SyphilisverlaureR. 

Roseola- RecidiT  in  Form  von  Serpigtnes. 

Nässende  Papeln  am  PerinaeBm  und  um  don  Anus. 

RupiakruBte. 

Ausgeheilte  aggregirte  Hautgummata  und  scharf  zugeschnit- 
tener Defect  des  linken  Nasenflügels. 

Qumm3se  Infiltrate  und  OeachwQre  im  Kreise  angeordnet. 

Ouinm5se  QeschwQre  an  der  Peripherie  einer  die  Stime  und 
Schläfe  occupirenden  Narbe. 

Divises  gummöses  Infiltrat  der  rechten  OeaiohtshSIfle. 

Tiefliegende,  theil weise  uicerirte  Oummata. 

Serpiginöses  QeschwQr  eines  tiefliegenden  ßumma. 

Gummöse  OeschwQre  im  Gesichte. 

Carcinom,  aus  einem  gummösen  GeschwOre  herrorgegangon. 


Mikroskopische  Präparate  von  Carcinom  und  Gumma. 

Lupus  Willani. 

Hereditäre  Syphilis;  guiamOse  GeRchwQre  des  Gesichtes. 

Carcinom  der  Oberlippe  und  des  angrenzenden  Nasenflügels 

und  der  Wange. 
Rhinosklerom,  durch  Canterisation  theilweiso  zerstört. 
Nach  Erfrierung  entstandene  und  maltraitirte  GeschwQro. 
Exulcerirte  Initialsklerose  der  Unterlippe. 
Papeln    an    den    Mundwinkeln,    der   Zunge,    dem    weichen 

Gaumen  und  an  der  rechten  Tonsille. 
Grosser  Defect  der  Unterlippe   und  ausgedehnte  Stibstanz- 

verluste  in  der  Haut  des  Gesichtes  und  des  Halses  nach 

gummösen  U  Icerationen. 
Üebemarbung  eines   grossen   SubstanzTerlustos  der  Unter- 
lippe.   (S.  Fig.  25.) 
Gummöse  GeschwQre  der  hinteren  Rachennand,  des  harten 

und  weichen  Gaumens  und  an  der  Basis  des  Zäpfchens ; 

Perforation  des  linken  Arcus  palato-pharyngeus. 


XXIV  Vebzeichnibs  der  Illpstrationen. 


Fi^.  28  pa^.  '^14;  Anldthimf^  des  weiclien  Oaumene  an  der  hinteren  Rachen- 
wand;  Übernarbter  Defect  der  Uvula,  durcb  den  sicli 
im  oberen  Antheile  der  hinteren  Rachen  wand  ein 
frisches,  gummÖBeR  GeschwUr  erblicken  ISast;  in  der 
Nähe  des  hinteren  Üaumenbo^ens  der  linken  Seite 
beßnilet  sich  ein  frischer  Oummaknoten. 

»29  -     214:     Zwei    Qummaknoten    des    unteren    Pharynxabschnittes    im 

larynf^oakopiechfiii  Bilde. 

•  80{*)  »  258:  Dicht  gruppirte  f^uniinüHe  Infiltrate  der  Nase  und  der 
Oberlippe.  ' 

»   31  (*)    »    258:    Ulcera  gummosa  serpiji^noBa  der  Nase  und  Stime. 

»    32  (*)     »    2r)9:    Defect  des  Septum  mobile  nach  gummöser  Ulceration. 

»  33  (*)  *  262;  Satte Iförm ig  eingesunkene  Nase  nach  Verlust  der  perpendi- 
cul&ren  Siebbein  platte. 

»  3i(*)  »  263:  Entstellung  der  Nase  nach  Verlust  des  knöchernen  Nasen- 
gerflstes. 

»    ifö  "     363:     Grosser   Defect    im   harten    Gaumen,    an    seinem    hinteren 

Kande  Ulcerationen ;  durch  den  S üb stanü vertuet  sieht 
man  die  perpendiculflre  Siebbeinplatte  und  die  Kasen- 
muscheln,  sowie  gummrine  Inßllrate  and  QexchwOre  an 
denselben. 

»86  »    264:     Grosser  Defect  im  harten  und  weichen  Gaumen,  durch  den 

die  Nasen  Scheidewand  und  die  Muscheln  Und  eröffnete 
Sinus  des  Keilbeines  zu  sehen  sind. 

Syphilis  des  Larynx. 

Concentriache  Strictur  der  Trachea. 

Syphilitische  Nekrose  dos  Stirnbeins. 

Abgeflachte    Narbe     nach    Extraction     eines    nekrotiechen 

Stackes  des  Stirnbeins.     (S.  Fig.  42.) 
877:    Dactylitis  syphilitica. 

Verkflrzung  der  Finger   nach  Erkrankung  der  Hittelhkud* 

knocben. 

Exulcerirtes  Gumma  des  unteren  Augenlides. 

Gumma  der  Conjunctiva  und  Sklera. 

Gumma  der  Sklera. 

Ausgeheilte  Ostitis  des  rechten  Würfelbeins  )  l  -  ^i 

Noch    nicht    geheilte    Ostitis    des    linken  \    ,    ..  ., 
TO-n_»  II.  ■  I    Individuum. 

Würfelberas  ' 

Mehrzinkige  Hakenpincette  zum  Fassen  der  zu  excidirendeo 

Initialmanifestation. 

Aus  Pflasterleinwand  geformter  Conus. 

Tampon  für  die  Vagina. 

Instrument  zu  multipeln  Scarificationen. 
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I.  Allgemeiner  Thell. 


A.   Bntwickelung   der   Kenntnisse   der   venerischen 

Krankheiten. 

1.  Fekiode:  Die  ersten  Anfänge  bis  zur  Epidemie  Tom 
Jahre  1495. 

Erste   Vorlesung. 

Ixhalt:  AasfluBs,  „Zaraath**,  „Plage".  —  Hiob's  Kraakheit.  —  Xoiaoi  O^ktitt 
der  Scythen. 

Venerische  Erkrankungen  bei  SQi;nita.  —  Syphilis  bei  den  alten 
Japanesen. 

Thymi,  <fvfitija,  Bubonen,  Scheide nspiegel.  —  Saphati,  formica,  bothor. 
—  Genitalaffektionen  Verden  als  ansteckend  und  den  Oesanuntorganismus 
bedrohend  erkannt, 

Epidemie  vom  Jahre  1495  im  Heere  Karl's  VIII,  Ton  den  Meisten 
■1»  neue  Krankheit  aufgofasst;  Bezeichaangen  derselben;  raoche  Ver- 
breitung. —  Syphilis  (FEACAatOEi) ;  Erkenntnias  der  Contagiositat.  — 
Febkbl's  Vorstellung  über  die  Krankheit;  Lues  venerea.  ^  IdontitSts* 
lehre;  Oonorrboea  galUca.  —  Jbak  Astkuc. 

Balfoub  trennt  das  Trippercontaginm  vom  Syphiliscontagium.  ^  Jobh 
KoiiTER,  dessen  Experimente,  Eintheilung  der  veneriHchen  Krankheiten, 
Deutung  ihres  Charakters.  Dchcan,  Tode,  Aberhbthy,  Carhichael 
(syphiloidale  and  pseadosyphilitieche  OeschwOre).  —  Schwbdiacbb,  Ter- 
minologie,  Auffassung    über   Wirkung    und    Wesen    des    Contagiums.  — 

B.  Bell,  SchlOase  aus  der  praktischen  Beobachtung.  —  Hbknamdez. 
—  Brocssais'  physiologische  Schule.  —  Culleeier.  ^  Autenrikth,  lues 
gonorrhoica.  —  Wallace,  ezanthematischo  und  Puatelsyphilis;  seine  ex- 
perimentellen und  klinischen  Erfahrungen. 

Die  Propagation  der  venerischen  Krankheiten  im  All- 
^eiaeiaen  ist  so  Tomehmlich  an  die  Ausschreitungen  eines  der 
mächtigsten  Triebe  der  Menachen  geknüpft,  die  syphilitischen  Krank- 
heitaprocesse  im  Besonderen  suchen  das  Individuum  und  die  Familie 

Liag,  STphUi«.  1 


oft  in  so  tiickisolipr  Weise  heim,  tlnw  o8  gnnn  nntürHch  erscheint, 
wenn  wir  deren  Spuren  überall,  wo  die  Anflingc  der  Oewhii'hte 
der  Mciisclion  und  Völker  vorzoiclinot  sind,  zu  begegnen  glimlwii. 
So  iat  ea  zweifellos,  dass  Mosea  unseren  Tripper  meint,  „wenn  ein 
JUann  an  »einem  Fleische  einen  Auefluss  htU" ');  weniger  aichop  iat 
es,  die  ansteckende  Kranklieit,  von  welcher  in  der  Hibcl  unter 
nXaraatli"  Abgehandelt  wird,  in  allen  iliren  ßinxelnheitcn  mit  S}-philin 
7.11  idi^nlifiriren;  weit  zuverltlssiger  schon  kann  man  venerisrhc  l'eber- 
tragUDgen  in  jener  »I'lnge"  *)  suchen,  die  die  Kinder  Israels  von 
den  Tiiehtem  Moabe  sieh  holten,  die  »ich  dem  Plmltaxdienfit  (llaal 
Pcor)  hingegeben  hntton.  Die  Folgen  dieser  Ansteckung  müdscn 
sehr  gefürebloto  gewesen  »ein,  du  Mosee  sich  zu  der  strengen 
Muiiäxregel  verdnln^^Ht  »all,  nicht  allein  die  erkrankten  Juden  tödten 
m  lassen,  eondorn  auch  jene  von  den  weiblichen  Gefangenen,  diu 
bereit);  einen  Mann  erkannt  hatten;  wie  aber  nus  der  bei  Josua*) 
£U  lesenden  Kla^e  des  l^ehna  ersichtlich,  war  trotzdem  von  der 
Missethnt  Peers  das  Volk  niclit  gereinigt,  das  hierdurch  auch  rieb 
Verluste  nn  Leben  erlitten. 

Ebenso  kfinncn  ■wir  vcrmuthcn,  daas  Hiob  an  Syphilis  gelitten, 
wenn  er  über  sein  faules  MeisurU  (Glied)  und  das  (frbein,  das  ihm 
des  Nachts  duirbbohrt  wird '),  wehklagt.  —  Sehr  verlockend  tut  c«, 
venerisi'he  Erkrankungen  auch  in  der  »oOiku;  &^Xei«  nu  suchen,  mit 
welcher  nach  Ilerodot-"')  die  Scythcn  dafür,  dass  sie  den  Tempel 
der  Aphrodite  Urania  {Astarte,  Astaroth  der  syriwh-phiinixiwehrai 
Völker)  xa  Askalon  plönderten,  von  der  Göttin  Iwstraft  wurden; 
wenn  man  nher  bedenkt,  da«s  Ilerodot")  die  Fri'vler  und  ihre 
Nachkommen  von  den  Scythen  'V^täftii  hcissen  liwst,  wax  nn  einem 
anderen  Orte  mit  ol  üvitp6yvyot  erlüutort  wird,  »  scheint  für  eise 
wiche  Anuahmo  Vorsicht  geboten'). 


')  OoTilit-uM  cap.  iü. 

*}  KmiMin  onp.  Sä. 

^  C.  22. 

*)  C,  7  und  80. 

»J  l,  105. 

*)  IV.  87.  _ 

')  BQrgKchaft  ftlr  dJ»  »eneri»cho  Sntur  eint  voiaat  Otilur  biiih't  snnh  Hippfl' 
kr4tr>{i'  l':rvil)inniig  (Do  m'ro.  itqui)  ft  Inciii)  dor  Kr«iikl)fi(  iiivlil,  inilfin  dir 
«/■fiKiKt  Yim  Ürmier  {A(>lirüdih.  T.  III,  \>nti.  ■'),  Xot»')  tiiiil  niiilrm  Ä^hriftflcUcni 
«rolil  aU  FlfluH)  der  ll«itchlivht*llKnli>  iiiid  llubonon  (^nomiuon.  roii  RoseDtiaum 
(LiutMucbc  im  AltffHli.,  Itüü,  pitg.  208)  Jodach  %\»  V&ri«»n  erklärt  w«rdtB. 
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Den  AJten  war  aber  die  eigentliche  WeBenhcit  der  an  den 
Geachlechtetheilen  beobachteten  Krankheiten  nicht  bekannt ;  dieselben 
wurden  immer  nur  theila  als  Folge  der  Unzucht,  theils  der  Züchtigung 
der  QöM«r  hingestellt  Aber  auch  bei  den  frühen  mediciniBchen 
Schriftstellern  finden  sich  über  die  wahre  Natur  der  venerischen 
Krankheiten  kaum  Andeutungen. 

Bei  Sü^ruta,  unter  dessen  Namen  das  System  der  alten 
indischen  Medicin  in  Sanskrit  erhalten  ist  —  das  Alter  der  Schriften 
wird  von  Einigen  in  das  sechste  vorchristliche  Jahrhundert  und  noch 
weiter  zurück  datirt,  von  Anderen  werden  die  Werke  in  die  christ- 
liche Periode,  aber  in  keine  spätere  als  das  achte  Jahrhundert, 
verlegt  —  sind  manche  Hinweise,  die  sich  auf  venerische  Krankheiten 
beziehen  lassen ;  als  Ursache  wird  aber  nur  unter  Anderen  auch  ein 
Unterlassen  des  Waschens  nach  dem  Concubitus  hingestellt.  Die  Un- 
icenntniss  des  Krankheitswesens  bedingt  es  auch,  dass  unter  Aussatz, 
Hämorrhoiden  u.  a.  Krankheiten,  ausser  den  Stellen,  die  auf  Tripper, 
Fhimosis,  Paraphimosis,  Bubonen  zu  beziehen  sind,  auch  solche  sich 
vorfinden,  die  nach  Friedberg')  nur  venerische  Lokal-  und  All- 
gemeincrkrankungen  repräsentiren :  „die  in  "Wallung  gerathenen 
Humores  dringen  in  den  Penis  ein,  corrumpiren  Fleisch  und  Blut 
(daselbst)  und  erzeugen  Jucken.  Aus  der  juckenden  Stelle  entsteht 
eine  Wunde,  in  der  sich  darinnen  oder  darüber,  aus  verdorbenem 
Fleische  gewachsene,  wulstige  Erhebungen  bilden,  welche  schleimiges 
Blut  (d.  h.  Eiter)  absondern.  Dieselben  vernichten  das  Qlied  und 
zerstören  die  Mannheit.  Beim  Weibe  treten  die  in  Wallung  ge- 
rathenen  Humores  in  die  Geschlechtstheile,  erzeugen  sehr  zarte, 
übelriechende,  schleimiges  Blut  absondernde,  pilzförmige  Schösslinge". 
„Wenn  auf  der  Handfläche,  der  Fusssohle,  dem  Gelenke,  dem  Halse 
resp.  auf  dem,  waä  oberhalb  des  Schlüsselbeines  liegt,  Knoten,  ähn- 
lich einem  Ameisenhaufen,  langsam  sich  ansammeln,  so  heisst  diese 
mit  stechenden,  nässenden,  brennenden,  juckenden  Wunden  umhüllte 
Krankheit,  die  aus  Schleim,  Galle  und  Luft  entsteht,  Talmtka** 
(lat.  fonnica). 

Ton  ganz  besonderer  Bedeutung  ist  diesbetreffend  ein  aus 
der  Periode   Dai-do  (806—810)   unter   dem    Titel    Dai-do-rui- 


')  Die  Lehre  von  den  Ten.  Krankb.  im  Alterth.  n.  Mittelalt.,  1865. 

1* 
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shin-ho  aufgofimdcncj!,  bishor  in  Europ«  nooh  nicht  bekanntes 
nit^tliinnincliot«  Wurli  aus  ila[mn,  auf  wekhfa  jüiigsi  Siiheube') 
oufiin>rksiiiii  iimdttc.  Vun  dcti  KW  KupitelH  de«  Buolic»  benehen 
sieh  da»  94.  und  ß*).  auf  eine  KraiikhiMt,  die  knum  was  anderes 
hIh  Syphilis  ist.  Die  bcwklinciidi'ii  Sti'Ilcn  laut<-ii  niicb  der  Ueber- 
BBtaung  i'incs  Schülers  Si-henlie'«,  Knyainii  in  Kioto,  wie  folgt: 
„Katn-shinc-knsft,  d.h.  ciniicitigpr  ObürKcheiikelauMchlag.'' 
„An  dop  qneron  Fiilto  zwiachen  Wurwl  ilt-n  Olit'rwbonkel»  und 
Baiir>i  tritt  Köfhung  und  Seliwellmig  mit  heftigen  S<'liiiipr2vu  und 
Hitze  ein.  Nncb  einigen  Tagen  koniint  es  snir  Eiterbildung  und 
Eröffnung,  und  ca  wird  viel  EitBr  cnlloert." 

^Mftra-kasa-yami,   d.  h.  Au»Hehlag«kranklieit  des  Penis." 
•AnfnngH  lün«  liirnekiirngrof^He  OiwhwulHt  und  öcbmcrzeil.  Nacli 
uintgen  Tiigrn  rin  (lesrliwfir  und  Kiterinldiing." 

„äfairi'marii-k  aHUf  d.  h.  After-lVni»aiii«cliIag." 
„Anfmigü  YorhSIt  weh  d«>r  AiiKschlag  wi«  oben   (mara-kasa- 
yftini).      Dann  UIceriition    mit    S('hTnrr7i'n.      Nach    einigi>n    Tagen 
uiimiit  dift  WrNvliwrming  sni  und  di(>  Eieliol  fallt  üb.    Darauf  bmtvt 
sioh  die  l'lcnnition  niifh  und  mich  niirh  hinten  aus,  der  ganze  Penis 
ßlltt  ab  und  diuttelbß  golit  aurh  auf  die  Hitdon  über." 
„Tlasbiri-kaaa,  d.  h.  laufondor  Auaiu^ldag." 
„Dns  Gift   des   Pen  isauMch  Inges    oder    des    einseitigen   Ober- 
«chonkelnuBBoh Inges  steigt  empor  und  es  entsteht  der  laufende  Au«- 
Boblng.    Hitze  imd  l-'rost  »teilen  eich  ein  ujid  die  Knochen  der  E»- 
tremitüten  echnierxeii.    N'aeh  einigen  Monaten  tritt  am  Kücken  und 
Gesicht    ein    kleiner  AuHsclilag   ohne  Schmerzen    und    Jucken    ein. 
Aus  demselben  eulleert  »H-h  etwas  gelbe  riilssigkeit.  Einige  Monate 
Bpäter  rerfautt  das  Gesicht  und  stinkt,  und  es  fliesst  Eiter  ab." 

„Ilcine-no-hari-kuwa.  d.  li.  Knocbeaanscbwellungsauwohlüg." 
,Narli  der  Heilung  dos  Pfnixausschlageg  schmerzen  die  Gelenke 
der  Olit'der,  so  das«  sie  nicht  gestri-ekt  und  gebeugt  werden  können. 
Es  lieiftfht  allgemeine  Hitze.  DieBOs  nennt  man  hono-no-hari- 
knso.  Daiui  steigt  diis  Gifl  nach  oben  und  t-s  treten  verseliiedooe 
tschlimmc  Erscheinungen  ein.     Dagegen  Bind   folgende  Reoeptc   nn- 

^euwenden: Dio  Knochen  Bchmerzen.     Der  Kratiko    bat 

Ilitte ' 

«Noado-fuki-kasa,  iL  h.  Schlundausschlag." 


^  TiTch.  Arck-Bd.  XCL 


BEI  SEM  ObIBCHEH  OR»  KÖHEKK. 


„Das  übrige  Qift  des  PenlBaaBSchlagcs  steigt  in  die  Höhe,  die 
Haut  des  Schlundes  schwillt  stark  an  und  der  Kranke  hat  Schmerzen. 
Nach  einigen  Tagen  tritt  Verschwärung  ein,  es  wird  viel  Eiter 
entleert  und  es  kommt  allmälig  zur  Ycrfaulung,  die  einige  Jahre 
lang  nicht  heilt" 

„Aua-kasa,  d.  h.  Lochaussehlag  und  hi-kasaC?)." 

qDas  übrige  Gift  des  Pcnisausschlages  steigt  empor  und  zerstört 
das  Gesicht  oder  den  Kopf.  Mehrere  Decennien  hindurch  keine 
Heilung.  Das  noch  übrige  Gift  bleibt  im  Kopfe,  und  Haut,  Fleisch 
und  Knochen  werden  zerstört.  Dann  werden  entweder  die  Ohren 
zerstört,  oder  es  entsteht  ein  Nasenausschlag  und  die  Nase  fallt  ab, 
oder  es  tritt  Eiterbildung  ein,  oder  die  ganzen  unteren  Extremitäten 
schwellen  an  und  schmerzen  einige  Jahre  lang.  Dann  verfaulen  .sie. 
Das  Gift;  zerstört  den  ganzen  Körper,  oder  die  Hoden  bedecken 
sich  mit  Ausschlag,  schwellen  an  und  faulen,  und  es  kommt  zur 
Bildung  zahlreicher  Löcher.  Darauf  wird  die  ganze  Körperober- 
fläcbc  zerstört" 

Ob  die  alten  Japanesen  die  Krankheit,  „für  contagiös,  nament- 
lich für  durch  den  geschlechtlichen  Umgang  übertragbar  ansehen, 
ist  nicht  ersichtUch".  —  Jetzt  heisst  die  Syphilis  in  Japan  bai- 
doku  (bai  =  Pilz,  doku  =  Gift)  und  so-doku  (so  =  Ausschlag); 
beim  Volke  heisst  sie:  kasa  oder  hiye. 

Yiel  weniger  Klarheit  finden  wir  diesbezüglich  bei  den  gut 
atudirten  ersten  ärztlichen  Autoren.  Zwar  beschreiben  auch  sie 
mehr  oder  weniger  ausführlich  Ezcoriationen,  thymi,  (päfiata  am 
Hunde,  den  Genitalien  und  am  After  (Hippokrates,  Oribasius, 
Aetius  u.  A.)  und  lesen  wir  bei  Cornelius  Cclsus')  (geboren 
zu  Rom  oder  Verona  nm  25 — 30  v.  Chr.,  gestorben  um  45 — 50 
n.  Chr.)  von  ulcera,  die  „vel  in  cutis  interiore  parte,  vel  in  glande, 
altrave  eam  in  cole  reperiuntur"  —  Krankheiten,  die  mitunter  wohl 
auch  „praecipue  post  concubitum"  entstehen,  wie  Plrilumenus*) 
(um  50  n.  Chr.)  bei  Beschreibung  des  Thymos  hervorhebt;  doch 
erscheint  die  Ansteckungsfähigkeit  derselben  nicht  genügend  an- 
erkannt gewesen  zu  sein,  obwohl  den  Gcnitalerkrankungen  allgemein 
Aufmerksamkeit   zugewendet   wurde.   —  Rufus  von  Ephesus, 


*)  De  med.  Bibonti  1786,  lib.  VI,  cap.  18,  pag.  396. 
■)  AetiuB,  Tetrsb.  IV,  senno  IV,  cap.  105. 
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einor  der  I>erßhmtp»tpn  Aorzto  iIps  AUfHhntns  fMilte  Je«  I.  SScu- 
luine),  w-piox  horeit«,  t]a.nn  iÜr  Uiihonen  liald  mit  bald  ohnn  Kiehrr 
erwhcinpn  uiul  die  ppstih'ntialiHclipn  oft  lödllirh  Terkufon;  «r  li'itel 
»olchp  HbcT  auch  von  filpnitaliiff«kt.itnii»n  Iior.  „Pnrfois  wtte  el^p^cc 
du  boiibon  [tmirniil  liioii  Nurvi>inr  k  roPi'iisHm  d'inu!  aff<-i'lioH  dt>.i 
parciofi  t;i'>nitaloB  . . . ." '].  Ja  Pliiliimoniisi)  (•rwiihnt  tw'hon  des 
Scheidcrapie^U,  di>r  im  Altcrlhume  f>ewiHA  nicht  sc-Itnii  ßebraaehl 
wurde.  SoranuB  von  Eplioaus,  t*inor  der  bedcutondeten  Methodiker 
des  n.  Jahrliundorts,  der  wahrscheinlich  in  Alesandrien  etudirte 
und  in  Rum  unter  Trajnn  und  liadrian  eines  groasen  ßufee  «ich 
crfroate,  befiehlt  bei  Diatukien  den  Scheidenspiegel  (ÄifiriTpa)  anitu- 
wenden,  um  "Wucheningcn  oder  Aunviiichee  bIr  OeburtHhindeniiss 
2ni  erkennen^).  Aötius*)  aUR  Atnida  in  Meeopotaniien,  ein  christ- 
licber  Arzt  des  VI.  Jalirhimderts,  „welcher  mit.  dem  Titel  ^Comc« 
obeerinii"  (Chef  des  kaiserlichen  Gefolge»)  wahrHrheinlieh  uDt«r 
Jiietininn  am  Hofe  zu  Byzanz  lebte"  und  Paulus  von  Aegina^ 
(Vrr.  Jnhrbundort)  geben  ausführlirlie  Anleitungen  im  Ochmuoh« 
des  Spiegels").  Doch  finden  weh  ebensowenig  bei  ihnen,  wie  bei 
den  Arabiaten  den  IX.  bia  XT.  Jahrbunderh»  sichere  Angaben  (Iher 
InfecliotüitUt,  obwohl  unter  Saphati  (Sornpion),  Formiea  (Me«ae), 
B(>thop(Aviconna)  und  don  Geschwören,  Wiirzcn  an  den  Uwchlecbto- 
thcilen  (KhaKca,  Ebn  Sinn),  sowie  unter  den  PuRtcbi  and  Oe> 
achwüren  am  Muttermunde,  die  mitunter  ex  niultitudinc  coitu«') 
eiiltntehen,  wolil  kaum  wa»  audäres  aU  vciierucliu  Procwow  ui 
begreifen  sein  wcrdon. 

ludcjwen  ist  au«  prosaisclicu  und  pueti^ihcn  Sebrif^en  von 
Nioht'Aer^en  ta  entnehnieiD,  Aas»  im  Alterthume  unter  den  t<aii>n 
die  Uebenragbnrkeit  gewisner  Genitalaffektidnen  durch  i-.iebntabeD- 
teiier  sehr  wiilil  bekannt  war.  fto  erziiblf  Cedrenus,  ein  Chronist 
deo  XI.  Jatirliundertii,  vuu  einer  Hcliüuun  Jungfrau,  die  wahrend  der 


')  OribaKins,  Eititiu  Bu)iii«miikor  «t  Darember;,  Paris,  ISU^ 
T.  m,  i»K.  OB. 

■)  l.  c. 

>)  HaeiiQF,  OoMh.  d.  Modicia,  197&,  Bd.  I,  pag.  317. 

*>  Te1r«b.  IV,  »nnoo  IV,  cb|j.  a6, 

*)  I>e  re  medica  lib.  VI,  t!n|i.  7.1. 

*)  In  Pnmpoji  auft;orunilniie  BroiKv^-Bpeculfi  sind  initt«M  «iunr  Bchraubo 
n  erweitern. 

*)  ä»rapiaii  traot.  V,  cap.  28. 


IM  XIII.  üKD  XIT.  Jahrhundert. 


ChristenTerfolgungen  unter  DiocletiaD  (285 — 308)  ihre  Kcuschhoit 
dadurch  bewahrte,  dass  sie  an  einem  iXxo^  zu  leiden  vorschützte  0- 

Nur  sehr  allmälig  brach  sich  bei  den  alten  Äerzten  die  An- 
flicht Bahn,  dass  gcwiese  Gcnitalaifektionen  durch  den  Beischlaf 
mit  einem  kranken  Weibe  aequirirt  werden  (Michael  Scotus), 
oder  dasB  gewisse  Geschwüre  an  den  Gcschlechtstheilen,  „et  in  alia 
parte  corporis"  (Brunus  Longoburgeosis*)  in  Padua)  vor- 
kommen. Der  berühmte  Chirurg  und  Professor  in  Verona,  Guilicl- 
mus  deSaliceto,  der  gleich  den  Vorerwähnten  dem  XIII.  Säculum 
angehört,  lösat  bereits  Schrunden,  Geschwüre  etc.  am  Gliede  mit 
aller  Bestimmtheit  „propter  coitum  cum  foctida  muliere,  aut  cum 
meretrice  aut  ab  alia  causa**  entstehen,  die  bei  VernachläBsigung 
sogar  tödtlich  verlaufen  können  „et  accidit  cum  hac  corruptione 
febris  et  fluxus  sanguinis  et  quandoquc  mors" ').  "Wenn  auch  die 
von  ihm  gelehrten  Unterschiede  zwischen  fici  und  condylomata  in 
ano  et  vulva  nicht  zweifellos  auf  „venerische  Papillome"  und 
^nässende  Papeln"  zu  beziehen  sind*),  so  ist  sein  Rath  zur  „ablutio 
cum  aqua  frigida  et  abstcrsio  cum  petia  munda,  et  itenim  ablutio"  ') 
nach  einem  verdächtigen  Coitus  doch  sehr  bemerkenawerth.  Bei 
Lanfranchi^  (XIII.  Jahrhundert),  einem  Schüler  des  Salicct, 
finden  wir  bereits  die  Möglichkeit  einer  mittelbaren  Infection  erörtert; 
„ex  commixtiooc  cum  muliere  foeda,  quac  cum  aegro  talem  habente 
morbum  de  novo  coierat".  Daselbst  sind  auch  Waschungen  mit 
Essig  und  Wasser  nach  einem  verdächtigen  Coitus  angeordnet,  die 
Gaddesden  (Joh.Anghcu8,XrV.  Jahrhundert). wörtlich  wiedergibt^. 
—  Guido  de  Cauliaco*)  (XIV.  Jahrhundert)  beschreibt  schon 
virulente,  fauUge,  fressende  und  cancröae  Geschwüre  an  männUchen 

')  Es  sei  Übrigens  daraur  hingewiesen,  dass  gerade  das  sehr  hSufig  citirto 
50.  Gedicht  aun  der  „Priapeia"  genannten  Sammlung  lasciver  Epigramme,  welche 
an  geheimen  Orten,  beaonder§  an  den  Hauern  der  Priapns -Tempel  vorgefunden 
warden,  seine  Beweiskraft  eingebüsst  hat;  die  „puella"  dieses  Carmens  ist  näm- 
lich keine  „ßcosissiroa"  —  d.  i.  mit  Feigwarzen  Aber  und  über  behaftete  — 
sondern,  wie  Haupt  (Hermes  YIII,  241)  verbessert,  eine  ntricosissima"  —  d.  i. 
ein  Wettermädchen. 

')  Magna  Chir.  tib.  U,  cap.  14. 

»)  Chir.  lib.  I,  cap.  41. 

*)  Oeigel,  Gesch.,  Path.  u.  Thor.  d.  Syph.  pag.  241. 

»)  Chir.  I,  48. 

•)  Parra  Chir.  tract.  3,  doctr.  3,  cap.  U. 

')  Friedberg,  1.  o.  pag.  74. 

')  Cyr.,  tract.  4,  doctr.  2,  cap.  7. 


Dir  Kpidkmik  ih  Hubk  Kakl  VIII. 


unt!  wciblirhr>n  Oenitalim  nach  einem  unreinen  HRiwIilafe;  »ulccra 
rprcnti«  vinilenta,  —  iilrera  antiqua,  piitrida  et  PBnrrosa,  —  iilccrt 
maligna,  ita  ut  dcnigretiir  locus",  —  Der  PnrMigiese  ValeHi'u» 
Ton  Taranta,  der  seit  1382  in  Montpellier  lehrte,  lässt  G«whwüre 
nni  Ffniti,  iiiHl)es(ind<^pf>  junger  T,niite,  lier%nrgelien  na^'h  einem 
CoitUH  „t-nm  feniini»  liuhente  ulciis  in  matrico";  ob  man  das  „alcor» 
cancrow  cum  diiritie"'  behaftete  Glied  \tei  einem  ,eeniimoHuus"  ab 
initinlsyphilitii^d]  anschien  darf? ') 

Man  findet  aber,  obwohl  die  Aerzto  des  Mittclaltere  noch  aehr 
nii  der  Galen Vlien  Vorstellung  von  dem  ftelUttttändigcn  Wc«ca 
der  Erkrnnliun^en  einzelner  Theile  hingen,  flWrdies  «ueh  Doch 
Aufwiehnungen,  die  nur  auf  der  Aimahme  haeiren  konnten,  daea 
eil«;  venonM"he  Ansteckung  auch  den  (ieHainrntorjäfanisniuB  bedrohe. 
So  behauptet  Oirard  de  Berry,  ein  Parincr  Ant  de»  XIU.  Jahr- 
hiinderta,  .Vjrga  patitur  a  ooitii  cum  miilierlbne  iminundu,  do  sper- 
nmt(^  corrupto,  vel  ex  humore  venenofto  in  coUo  inatrici»  rL>>cepto. 
JJani  virf^n  iiiJieitup  ei  aliquando  nlterat  loluni  eorpiis"- (Littr«?*). 
Ein  Todesfall  durch  , Morbus  cancri"  *)  an  den  Qeuiialien  und  Ge- 
schwüren der  Zunge  und  des  Hphluiidc«  im  Jahre  1382  int  vor  nicht 
langer  Zeit  zur  Kenntnis);  gekommen. 


'■!.  Pekiuue;  Von  der  Epidemie  im  lahrc  Uiiii  bis 
Phillppo  Kkord. 

Wenngleich  also  erwiese«  erHoheiiu,  du.ss  venerische  nnd  syphi- 
litische Äffectiüiien  «1)011  früher  bekannt  gewesen  nein  müssen,  m 
finden  wir  doch  lici  der  zu  Ende  des  XV.  JahrhundertR  seuehcn- 
artiß:  aufgetretenen  Krankheit  dia  ZeitgeuusHen  fast  iibercinttrimineiid 
die  AnMcht  aiis«|irt^cheii,  da»»  nie  vurdeni  einen  iihnliclien  Morbus 
gar  üie  kennen  gelernt  haben*).  Schon  IfitU  oder  1505  schrieb 
Catanuas:  ,. . . .  anno  V.  p.  millisimo  qua  drin  jcentceimo  nonngeflima 
quarto,  invadento  Carolo  Octavo,  Francorum  rege,  rcgnuni  Psrtheno- 
pacuiu,  Alcxandro  vero  Scxlo  ca  tempetttatc  »unmuni  pontificatom 
gvrcnte,  exorlu»  cM  in  Italia  monslrofius  niorbue^  nullU  ante  »Aeculis 


*)  PUlonlum  ]iUiiriiiKi'cm.  cl  iliir.  Uli.  VI,  CBp,  6. 

*>  Hafliior  III.  |>Afc.  -SU. 

■)  f^ileülafftruin  tm.  r^«ri]it.  I.i]»<>Hc  17W,  —  ll«c>ef<r,  ].  c. 

')  l'titiM-  Pnput  DKUficIeilit  tüll  uaoh  ZHoliarUs  R  i  viin  tirai  aano  6t& 
•iiu>  mit  Syphilik  Idc^ntimbo  Kr«nkh»i(  «euoiienariif  «lugcbrvch«!  wm  (ÜOldor, 
Vra.  Kraiikli.  |iu|C.  24>. 


IbSK   BCBnBLLE  AnBBBEITUKa  ÜBEB  EUBOPA.  0 

visua,  totoque  in  orbe  teirarum  incognitus.. .'"). — Doch  findet  Georg 
Vella*)  (Brescia),  dessen  Schrift  wahrscheinlich  aus  dem  Jahre  1508 
stammt  und  der  möglicher  Weise  die  Krankheit  vor  und  nach  1495 
beobachtet  haben  konnte,  in  ihr  keine  „novitas  in  effectu".  -~ 
Auch  Nicola  Leoniceno  (1428 — 1528),  Professor  zu  Ferrara, 
einer  der  frühesten  Autoren  über  Syphilis,  behauptet,  dass  die 
Krankheit  schon  ira  Alterthum  bestanden  und  zu  Ende  des  XV.  Jahr- 
hunderts nur  eine  Steigerung  -  ihres  Charakters  erfahren  hat.  — 
Der  berühmte  Nicola  Massa  (gestorben  1569),  Arzt  zu  Venedig, 
der  eich  über  Syphilis  auch  durch  Obductionen  zu  belehren  suchte 
□od  als  der  gründlichste  Kenner  der  Seuche  unter  Allen,  die  vor 
ihm  geschrieben  haben,  bekannt  ist,  sieht  wohl  den  Morbus  gallicus 
als  eine  neue  Krankheit  an,  doch  mit  der  Modification,  dass  dieselbe 
nach  vorherigem  Erlöschen  wieder  aufgetaucht  sei;  „non  est  nova 
simpliciter,  sed  nobis  tantum"  ^. 

Anf  die  meisten  Zeitgenossen  machte  aber  die  Syphilis,  welche 
im  Jahre  1495  im  Heere  des  französischen  Königs  Karl  Vm.,  der 
schon  im  Jahre  1494  Neapel  überzog,  um  es  seiner  Krone  zu  unter- 
werfen, ausbrach,  den  Eindruck  einer  furchtbaren  Pest,  wie  sie 
weder  bis  daliin  noch  nachher  beobachtet  worden  ist.  Die  aus- 
schweifenden Truppen  theiltcn  den  Eingebomen  die  Krankheit  mit, 
welche  durch  Qenitalaffectionen  und  ekelhafte  Hautausschläge,  durch 
scheuBsliche  Verwüstungen  im  Gesichte,  der  Mund-,  Nasen*  und 
RachenhShle  und  schmerzhafte  Knochenzerstörungen  sich  aus- 
zeichnete —  eine  Krankheit,  die  die  Menschen  schnell  herunter- 
brachte und  nicht  selten  nach  den  grässHchsten  Qualen  tödtcte. 

Die  Neapolitaner  beschuldigten  die  Franzosen  der  Urheber- 
schaft, letztere  wieder  die  Einwohner  des  Landes,  in  dem  sie 
hausten;  daher  die  Bezeichnungen  mal  franccse,  morbus  gal- 
licus, Franzosenkrankhcit  oder  Mal  d'Italie,  Mal  de 
Kaplea,  Souvenir  de  Naples  etc.  Die  Krankheit  wurde  durch 
die  französischen  Krieger  und  fremden  Söldlinge  Karl's  VUI.,  welche 
sich  nach  beendetem  Kampfe  über  Frankreich,  die  Schweiz,  Deutsch- 
land u.  s,  w.  zerstreuten,  sehr  schnell  nach  allen  Theilen  Europas 
verschleppt,  so  dass  noch  in  den  Jahren  1495  und  1496  die  Seuche 

>)  De  morbo  Oall.  tract.  cap.  1.  —  AI.  Luiain.  Aphroil.  Lugduni  1728, 
T.  I,  p«g.  139. 

')  De  morb.  GaU.  optuc.  cap.  3.  —  AI.  Luisin.    Aphrod.  T.  I,  psg.  209. 
')  Lib.  d.  morb.  Oall.  b-act.  111,  cap.2.—  AI.  Luisin.  Aphrod.  T.  1,  pag.  60. 
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wich  in  d(T  Schweiz  ond  DeutM-hUnd  fcMt«ctz*e,  die  Jfiwicrlande, 
iMncmiirk  um)  Ea^land  im  •lahn:  1496  hcinum-hte,  tiii  Jahn-  1497 
in  äcliottlHnd  und  im  Jahr«  14d9  in  Ruwland  ang(>tru{I'i?D  wurde. 
Aber  anrh  »pätvr  Doch  suchte  jpde  Nation  die  Krankheit  als  eine 
MiMer  ihn-n  cigeni-n  rir(-nKi>ii  »iilstaadene  zu  sti<ni|»elD,  so  dsi»  ihr 
dio  RuHRon  c-ini-n  poltii-ichcn,  die  Polen  <:>iiicn  doutBchcn  Ur* 
npninf;  xuwicuen,  die  Engländer  äü  aus  Bourdeaux  eingeschleppt 
wühnten  (daher  , Morbus  BurdifjiiIeDws'),  wahrend  Holländer  «io  die 
«panische  and  die  Perser  die  türkie«hc  Krankheit  nannten  u.s.w.') 
Der  Xainv  Syphilis,  dessen  Etfa>tnolo^e  verschieden  ai^o- 
lieben  wird,  indem  die  Einen  ihn  aus  ovv  iptXia  hervorgehen  laEscn 
während  Andere  ihn  aus  nc«  tpiXon  herleiten,  findet  sich  7,uen>l  bei 
ilctn  Verone-ser  Oiroliirao  EraraBtori  (1483— 15ö3).  der  »«-hon 
in  »cinein  19.  Jahre  IjO^k-Frofemor  in  l'adua  und  dturclt  i-inige 
/jf'it  an  der  Univcniiiat  Ponlenone  in  Friaul  thätig  war.  In  »einem 
Ix-hrgedichte  ,ßyphiIiB  »ire  murbuü  ;;iilliriis"  whiUlert  er  in  Ivbenr- 
digpn  Pnrben  die  Leiden  der  TCrutiklieit,  gibt  bi«  in's  kleinMe  Petai) 
Anleitung;  zur  Behandlung  der  schreektiehen  Seuche,  wobei  dem 
QueckHÜber  die  lliinptleiiitung  zugedacht  wird. 
„Argento  melius  perttolviint  omnia  vivo 
Para  maior,  niirandn  etenim  vi»  inBita  in  Ulo  oßt"*). 
Die  M'ohlthätigen  Wirkungen  des  Guajak  werden  mit  poctiM'hcf 
Belieferung  gepricscu  und  geradezu  mit  Glut  bcsungou ').  Die 
Krankheit  selbst  län?.!  der  als  Physiker,  Astrom)iii  und  Arzt  gleich 
l>enihmlc  nVir^^iliu»  seines  ZcitnUers"  ala  Strafe  Apollu'a  über  des 
König»  Alrithiwft'  Hirten ,  8 y  p  h  1 1  u  s ,  dafür  hfreinbreclien,  daas 
letzterer  die  Menge  dazu  verleitete,  Aitürc  nicht  melir  dem  mäch- 
tigen Oottc  zu  bauen,  der  vor  dem  sengenden  Strahle  de«  Hund- 
»ternn  keinen  SiiThufz  geboten,  sondern  Alcithoos. 

„ Primus  regi  qui  sanguine  fuso 

Instiluit  divinn  «».crnsque  in  muiilibu»«  araa 
SypbiluB  ostondii  lurpe»  per  corjjUB  achorea, 
luBnmneii  prinius  nootes  eonvulsaque  niembra 
Seaait  et  h  prinio  traxit  cognoraina  morbus, 
Sypbilidemquc  ab  eo  labom  dixere  oolonL'*) 

*)  Tflockinlciici  n«n.4cltnunKMi  dor  Kruiklicit  b«i  USIder,  L  e.  nag.  4B. 

*)  Uh.  11,  V.  ■i7U. 

*)  Üb.  111.  V.  33S  n.  H: 

*)  Üb.  ni.  V.  337. 


Ebxehitdiss  ihber  ContaoiositXt.  11 

Dieee  Bezeichnung  (Syphilis)  wollte  sich  aber  in  der  ersten  Zeit 
nicht  recht  einbürgern  und  wurde  durch  den  von  Feraeliue  für 
die  an  den  Genitalien  auftauchenden  Erkrankungen  eingeführten 
Namen  Lues  venerea,  den  auch  Marceltus  Cumanus  ge- 
braucht hatte,  verdrängt 

Während  nämlich  bis  dahin  die  Ursache  der  neuen  Krankheit 
theils  im  göttlichen  Zorn,  theils  in  siderischen  und  tellurischen  Ein- 
flüssen, tbeils  in  ÄfFektionen  der  Leber  (fabrica  sanguinis  oder 
membrum  generativum  masaac  humoralis  der  Alten)  gesucht  wurde, 
und  man  die  Yerbreitung  selbst  durch  den  Hauch  von  Kranken 
geschehen  liess,  finden  wir  schon  zu  Beginn  des  XY.  Jahrhunderts 
Aerzte  die  Ansicht  aussprechen,  dass  der  Morbus  gallicus  immer 
durch  den  Coitus  herrorgemfen  werde;  so:  Giovanni  Vigo  (bei- 
läufig um  1460 — 1520),  dessen  Mercurialpflaster  sich  bis  auf  unsere 
Zeit  erhalten  hat,  Bethencourt,  der  die  Krankheit  Morbus  venereus 
nannte  und  Paracelsus  (Theophrastus  Bombastus  von  Hohenheim, 
geb.  um  1491  im  Kanton  Schwyz,  gestorben  1541  in  Salzburg). 
Juan  Almenar'),  einer  der  ersten  Syphilisschriftsteller,  lässt  bei 
den  Frommen  allenfalls  die  Krankheit  durch  Verderbnise  der  Luft 
entstehen,  doch  ist  das  selten;  gewöhnlicher  ist  die  Erkrankung 
durch  „oscüla,  lactis  assumptio  und  coitus".  Widmann*)  (Professor 
der  Hedicin  in  Tübingen)  sah  schon  1497  in  dem  Umgänge  mit 
gyphilitischen  Weibern  die  höchste  Ansteckungsgefahr:  „summopere 
tarnen  cavendum,  ne  coitus  fiat  cum  muliere  pustulata".  „Per  con- 
tactum  ....  sicut  Scabies  . . . .  "  lässt  im  Jahre  1500  Gaspare 
Tore  Ha*)  (Bischof  von  Santa  Justina  in  Sardinien  und  Leibarzt 
der  Päbate  Alexander  VI.  und  Julius  11.)  die  Krankheit  verbreiten 
and  in  einer  (nach  Astruc)  1497  geschriebenen  Krankengeschichte 
erwähnt  er  eines  „Ulcus  in  virga,  cum  quadam  duritie  longa,  ten- 
deute  versus  inguina"  *),  das  freilich  schon  einen  Tag  nach  dem 
Coitus  erschienen  ist.  Ja  Cataneus,  einer  der  Ersten,  die  Queck- 
silber gegen  Lues  in  Gebrauch  gezogen  (1508),  unterscheidet  bereits 
insofern  verschiedene  Wirkungen  des  Ansteckungsstofies  als  je  nach; 
dem  ein  frigidum  oder  calidum   „Virus"   aufgenommen  wird,  bald 


>)  De  morbo  OalL  libell.  cap.2;  —  AI.  LuiHin.  Äphrod.  T.I,  pag.Sei. 
*)  Traci.  de  paet.  qaae  Tulg.  nom.  dicuntur  mal  FranzoB,  pag.  103. 
■)  De  pudendagra  etc.;  —  AI.  Luiain.  Aphrod.  T.  I,  pag.  493. 
*)  Comilia  ad*,  pudend.,  oons.  I.  —  AI,  LuiBin.  Aphrod.  T.  1,  pag.  MÖ. 


„tnrdius  inf«ctio  ....  apparcbit,  nt  tardiue  ciirnbitar",  bnkl  „eHo 
infcctiu  appiirct  et  «ito  curatur"*. 

Erat  cliT  t»t-TÜlinito  Piiriscr  Antt  Jean  Fftrncl  (U85— 1558) 
lehrt  ganz  dcutlicli,  iIium  dir  Kninklu-Jt  nicht  durch  den  Ilaurh  eat- 
Btiilit,  ,s«h1  Hquon*  ilc  m;  in  Hlleriii«  corpuri»  partctii  eplilrrmide 
ntirlalaiii  fji'rto  conlaiiiinat'"  '),  t'eljor  Vt-riTbung  der  Syphilis,  den 
erRton  Sitx  der  Int'oction  an  doii  Otinitulion,  iim  Rrüiit4>ti,  dem  Munde, 
(loiii  Karhc'n  iiiid  i1t>n  Händen,  je  luu'hdfin  dir  Anstr-ckunff  dtireb 
den  CoitiiH,  dn»  Säiijijcf^i'm'hiift  odor  wähnrnd  f^fllnirtRhilßirher  Dicn«t- 
leifitungcn  trfnlfit  ist,  hnt  Fertifil  di*!  klarste  Vorstellung;  dnVei  er- 
fttnert  er  immor  nieder;  bujuH  tarnen  vcncoi,  quia  vis  «t  hebctior, 
iioniiii^i  in  iiperliim  imdiuiiquc  partom  inviidit^;  ja  selbst  relative 
immumtüt  ^a  siiiiiü  vcm  aut  »  minu»  impuro* '')  iiimmt  er  an.  Ob- 
wohl aber  Femel  die  Kinheit  der  venerischen  Conta^en  mit  Ent- 
schiedenheit verficht,  erhiiekt  er  in  den  KrsttingRsymptomen  (.piw 
tuUe,  uleera  mnliKiiB  Tirulenlaqite.  gonorrboea,  inguinnm  biibonea') 
noch  nirht  die  Seuche.  ,Sod  haee,  nini  ultlus  intro  mibeam,  nnndam 
Ines  sunt  reneren,  rudimentum  et  veluti  ebaraoter  ejus  impondenti»" '). 
Johnnnei)  Fernelins  leugnete  Homit  hei  dem  Morlnm  ßnlUct» 
opideiniselic  und  miasnmtiachc  EinHü«8c  ebenso,  wie  er  die  Annahme 
des  crüton  Krankhcit^sitKCB  io  der  Leber  verwarf,  und  nunntc  di« 
Krankheit,  entsprechend  seiner  Vorstellung  über  Entätchung  and 
Weitcrverbieitung;  Luc«  vcncrcn'). 

NfK'h  Jnh.  de  Vigo,  di;r,  wie  erwähnt,  die  Sjphilla  bereit» 
durch  den  Coitnn  acquiriren  und  die  Krankheit  an  den  Ocnitativn 
mit  „l*iisteln"  „cum  eailesitale  eas  rirrnmdnnte"  *)  beginnen  lie«R, 
trennte  vim  ihr  den  Tripper  vellstündig;  durch  Fernel  wurde  aber 
der  breiteKte  OnindKtein  für  die  Identitütiilehre,  nümlicb  fQr 
jene  Lehre,  welcher  xufulge  Tripper,  Schanker  und  ftyphilin  in 
einem  und  demselben  Contaginm  begründet  «ein  sollen,  dndurrh 
gelegt,  dass  er  roiiHlitutionetle  Syphilis  ohne  Tripper  (vder  Schanker 
nicht  entetehon  lies«  —  wenngleich  die  lotMercn  strenge  gctwmmen 
noch  nieht  der  Aligcmeinkinnkheit  Angehören.  Kichts  desto  weniger 


')  Itti  partium    rnorbia  ei  i<yni|>toiniitibu>i  lili.  V],  c«)>.  äU.   —   Univ.  med. 
lUuoxiap.  IßlO,  pas.  :m. 

*)  D«  «bdith  rvrurn  ['»uiix,  Vunot.  npud  Andr.  Arr.  üb.  II,  Mp.  14,  pag.flH. 

*>  n«  pftrt.  etc.  1.  V. 

'i  1.  r.  p«K,  335. 

*)  PracUc«  Üb.  T,  eup.  l. 
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(Ir&ngte  sich  iniinor  wieder  die  Wnlirnehmung  auf,  das»  nicLt  alle 
GenitalertcrankungeQ  identiscli  ttind  undAtit.  Musa  Brnftsarulu^ 
aus  Ferrara  (1500 — 1555),  der  iiielit  weniger  als  294  VarietSteu  der 
Sypliilia  untorechiod.  nabDi  hin  oigone«  TripiieK-ontagium  für  die 
lokall'  Erkrankung  an,  die  er  von  dwr  coiiHlimtiiin eilen  „jjonurrluma 
güUiea"  tn'imte  ').  —  Der  auf  allen  mudicinLiehen  Gebieten  Wnilimte 
Oabriele  Fallopiu  aus  Modetia  (1523 — 1562}  hat  droi  Bpecie» 
der  nCaric«  tialUca"  uiiterschioden,  tcd  denen  die  erste  ,beni|b^*'  ist 
und  .moderate  trectamus  et  noo  tiracmus^,  die  dritte  Art  „quod 
habet  malignam  (Gallieam)*'  wird  beHclirielten  aU  „vuldc  malignum 
olcns,  non  rotuaduDi,  scd  raria  (igura  (iguratum,  ac  variia  dcpictum 

coloribus,   livido,   purpurco  etc.  caUuBft  habet  labra "")  und 

weiter  erinnert  er  «quötiea  videti«  saniitani  earicni,  et  quod  remaiient 
calli  circa  cicatricem,  tenele  eiue  eonfinimtum  Oallicuiu  ....  quoniam 
call!  illi  8unl  nmiiirestiiuiinm  et  demonstraiitia  iiigna.  morbi  cuiifir* 
nuUi"").  Ebenso  diffL-reii^tirU'  er  zwiseheri  ^Onnorrhoea  gallica"  und 
iponerrhoea  uuu  giLlliciL";  ,iii)n  nuiit  i|uin<lecim  anni,  quiliua  ubser- 
cat  gonorrboea  gallica"  *}. 

So  wie  man  vordem  viele  der  zeitlieh  von  einander  getrennten, 
dar«li  Syphilis  bedingten  Krankheitserscheinungen  ale  zu  einander 
gehörig  nicht  erkannt  hatte,  so  wurde  jetzt  wieder  alles  neben  der 
SjphÜia  £iuhcrgeheDdc  mit  allzu  gnniser  Acngslliofakeit  als  zur 
STphilis  gehörig  angenommen,  und  du»  um  »o  melir,  alu  auch  die 
Ton  der  Krankheit  befallenen  Laien  »ehr  furchlsani  wurden  und 
niit  Schuld  beladenem  Qewlitsen  jede  zufällige  Erkrankung  als 
Ausfluas  früherer  Sünden  betrachteten.  Zudem  mag  auch  noch  un- 
redliche Oelmreu  und  Oewinnsuchl  von  Seite  gewisser  Aorzte 
dazu  beigetragen  liaben,  maiiehea  iiielit  zur  Syphili«  Oehörige 
faielier  tu  Kühlen;  wir  finden  wemgatena,  daas  ein  alter  Scliriftateller 
(P,  Itafichard)  seinen  Zeitgenossen  diesen  Vorwurf  niaebt,uii(l  ihr 
VürgehiMi  Motiven  entspringen  lüsst  „ut  plue  peeuniae  omunganf  ^). 

Kein  M'undcr  al»o,  daw  der  Tripper  sich  nun  lange  Zeit  hin- 
durch ala  iritegrircndcr  BestandthcU  der  SyphUia  behauptete.    Au 


>)  De  aurto  OaII.  Über.  —  AI.  LuiiU.  Aphrad.  T.  I,  f-Ag.  6^. 
'J  De  morli.   ÜalL    triK-Utw    cap.   SS;    —    AI.  Luiiln.    Aphrod.    T.    I, 
pag.  ms  IL  ai4. 

■J  I.  e.  cap.  23.  —  AI.  Lul«.  Aphrod.  T.  II,  pag.  7H1. 

')l.  c;  -  LaUlD.  U,7ai>. 

^  Do  norUa  UiUioo  Uaelutaii,  »iP.S;  —  AI.  Luia.  Aphrod.  T.  U,  pag.oao. 
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ütgrlcHtvn  kuni  dt«?  ]1)'|iutli(!»e  von  der  Identität  dor  Coota^eo  dor 
VL>U(;ri>K.-b4?n  Kratikticit«n  <lurc.-h  den  eifrigen  Ycrtbei<Uger  des  ameri* 
Icaniacbon  Urspnuige  der  Syphilis,  Jean  Aastruc,  Professor  in 
äfontpcllicr  und  Paria  <16d4'— 1766X  zum  Ausdrucke.  ObToU  noa 
dieser  Uerühnite  Arxt  —  demelbe,  der  tiach  detu  abwecheolndon  Vor 
kummen  der  (totteännmen,  Bloliim  und  Jalive,  zve'i  Quellen  in  der 
Oenesis  unterschied  und  dadurch  zur  kritischen  Betrachtung  der  fünf 
IJücher  Mosis  den  ersten  wich  ligen  Anstoß  gab  —  seine  Idtmritätslehre 
mit  Krfitig  proktamirtr,  so  hat  auch  dieser  flciasigc  Hvphilbt-Hi'hrin- 
eteller  doch  titclit  uiitcrlnwen,  darnuf  anfinerksam  zu  miithea,  duw 
es  «unser  dem  Tripper,  der  einen  RyphilitisM^hen  ('liarakter  U'nitet^ 
auch  HoU'he  ^ebe,  die  nicht  durch  S}'phniK,  sondern  durch  andere 
SchHdliclikeitun,  als  iibumiiUbigeu  ItiergunuKs,  xu  häutigen  Cailua  eta. 
hor\'orgerufen  werden. 

Diese  IdentitÜtbdcKre  hatte  durch  boihlufig  zwei  Jiihrhnndcrtu 
Europa  beherrscht,  als  einzelne  Stimmen  sich  Tcrnohmen  Hessen, 
das9  der  AuaHuah  bei  Tripper  nur  uiif  einer  kraukhiLftcn  Ab- 
sonderung der  Hatnröhrcnrullikcl,  h<:z.  dvr  Kor^a^ni'»chi-u  Drüflcn 
beruhe  ').  Den  erstui  fulgeniicbwerfn  Angriff  halte  die  Lehre  jedoch 
im  Jahre  1767  za  bestehen.  In  dem  genannten  Jnhre  stellte  der 
Chirurg  Balfour")  die  Behaiiptunp  »uf,  dusa  mau  das  Tripper- 
Conta^um  von  dem  syphilitischen  vullkommeu  tn-imcn  mtlsso ;  dieae 
Conlagien,  meinte  or,  haben  nichts  mit  einander  gemein;  Si'phllia 
nife  keinen  Tripper  und   umgekehrt  Tripper  keine  Syphilis  hervor. 

Noch  im  aclbon  Jahre,  ala  Balfour  mit  s<»ner  fQr  die  da- 
malige Zttit  gewis«  sehr  Icühnoo  Behauptung  hervortrat,  foaslc 
der  nia  Anatom,  Phygiotog  und  Chirurg  gleich  angesehene  ForsclwT 
John  Uunter  (17!^!^ — 1793)  den  entscheidenden  Entscliluss,  b«- 
xQglich  der  in  dieser  Lclirc  auftauchenden  Zweifel  das  Experiment 
zu  Hilfe  zu  nehmcu.  Ist  auch  die  in  vielen  Bdchem  zu  lesende 
Angabe,  dasä  U  u  a  t  c  r  den  [Icroismua  hatte,  den  Versuch  an  sich 
selbst  auazufilhrca,  nicht  über  jeden  ZweiTel  cihabcn,  so  bleibt  ihm 
doch  das  Verdieust  ungeschmälert,  der  Erste  gewesen  zu  sein,  der 


')  Cockburno,  Tho  Sj'invtomi  «fc.  of  Ooii.    London  1715;  Morgagni, 
Da  wdib.  otc.  17t». 

*)  DiMMt.  de  Oati.  rir.  Ediubuiyh. 


Skihk  bxpsbihbhtrllek  Studien.  15 


das  Experimeot  sciir  EntscheiduDg  von  wissenschaftlich  und  praktisch 
wichtigen  Fragen  herangezogen  hat. 

John  Hunter')  hatte  im  Mal  1767  Xnppersecret  auf  die 
Eichel  und  die  Vorhaut  (ob  sich  selbst  oder  einem  Andern  ist  nicht 
angegeben)  eingeimpft  und  an  der  Vorhaut  nach  5,  an  der  Qlans 
nach  14  Tagen  speckige  Flecke  bekommen;  dann  eine  Drüsen- 
geschwulst in  der  rechten  Leiste,  und  2  Monate  später  allgemeine 
Syphilis,  die  mehrfach  recidivirt  war.  —  Von  anderen  Experimenten 
Hunter's  seien  folgende  erwähnt*):  Einem  Manne,  der  längere  Zeit 
an  der  venerischen  Krankheit  (venerisch  war  zu  jener  Zeit  mit 
syphihtisch  gleichbedeutend)  litt,  wurden  durch  vier  Impfstiche  Eiter 
seiner.  Geschwüre  auf  dem  Rücken  inoculirt,  doch  ohne  Erfolg. 
Wiederholimgen  dieser  Versuche  lehrten  Hunt  er,  dass  eine  vene- 
rische Person  mit  Eiter  aus  einem  durch  venerische  EJ-ankhcit  ent- 
standenen Geschwüre  nicht  -örtlich  angesteckt  werden  könne,  nllm 
jedoch  die  Ueberzeugung  zu  gewinnen,  in  wie  fem  wirklich  vene- 
rischer Eiter  im  Stande  sei,  bei  einem  venerischen  Kranken  Schanker 
her>'orzurufen,  wurde  folgender  Versuch  gemacht:  Einem  Manne, 
welcher  an  verschiedenen  Stellen  der  Haut  venerieche  Pusteln  hatte, 
wurde  an  gesunden  Stellen  sowohl  Schankermaterie  als  auch  Eiter 
aus  eigenen  Geschwüren  inoculirt.  Die  mit  SchankerstofT  erfüllten 
Wunden  wurden  schankerös,  die  andern  aber  verheilten  wie  ge- 
wöhnliche Wunden.  Hier  wurde  also  dio  venerische  Konstitution 
von  frischer  venerischer  Materie  örtlich  angegriffen.  Dieser  Versuch 
wurde  von  Hunt  er  oftmals  wiederholt  und  stets  von  denselben 
Erscheinungen  begleitet  gefunden.  Huntcr  Hess  einen  Kranken  im 
St.  Georgenhospitale  mit  dem  Eiter,  den  man  aus  einem  offenen 
venerischen  Geschwüre  in  der  Mandel  nahm,  und  auch  zugleich 
mit  Secret  vom  Tripper  inoculiren.  Es  erfolgten  dieselben  Erschei- 
nungen, wie  in  dem  torher  beschriebenen  Versuche;  der  Eiter  aus 
der  Mandel  brachte  gar  keine  Wirkung,  das  Secret  des  Trippers 
ein  scbankeröses  Geschwür  hervor". 

Hunter*)  unterschied  demgemäss  örtliche  oder  unmittel- 
bare venerische  Krankheiten,  die  durch  Berührung  mit  venerischem 
Eiter  in  loco  sich  bilden,  und  solche  allgemeiner  oder  constitutio- 
neller  (auch  innerer)  Natur,  die  nach  Absorption  des  venerischen 


>}  Behrend,  Syphilidol.  1840,  n,  pag.  154  u.  flf. 
■>  1.  c.  pag.  131. 
»>  1.  c.  pag.  100. 
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Eäere  durrh  <]on  Sfifteuinlauf  in  gewissen  Theilen  cnMehoo;  ioA 
-wftre  e»  inüglit?}),  dn^ä  <lio  contititutioDolle  Art  der  Ivrankheit  itudi 
ohne  vorauögegftiigono  Lokalerkrankung  erscheint. 

Die  Ertlichen  veucriHoIioii  Krankli^iteit  bringt  Ilunlcr  in  zwei 
Unterabtheiluiigen,  je  iiacbüwii  diu  fvetou  Theilo  nicht  zcrrtirt 
werden  —  Tripper,  oder  aber  der  Zerstörung  anheimfallen  — 
Schanker;  diese  Verschiedenheit  liegt  aber  nicht  in  der  bceondcreo 
Jiatur  des  Giften,  aondeni  in  der  Verschiedenheit  der  nngcsteoklcD 
Theile,  indem  die  „secreting  surfaces*  von  Tripper,  lÜo  noii  „ncCTrting 
siirfjico»"  von  Schanker  befallen  werden;  eine  dfinno  Ilant,  die  audi 
XU  wrcrnircn  pflegt,  wie  an  der  Olans  penis  und  der  Innenfläche 
der  Vorhaut,  kann  auf  beide  Arten  erkranken,  wird  aber  öfter 
schankerös.  Auf  den  Magen  wirkt  das  venerische  Oift  überluiupt 
nieht;  ah  Delog  werden  znei  FAllc  mitgelhoili,  wo  Mileh,  die  da« 
eine  Mal  zum  Wattehen  einen  Sohaiikt-rw,  da«  andere  Mal  eioes 
tripp erkranken  Oliode«  verwendet  worden  war,  au»  Verwhen  td 
fremden  Personen  ohne  Schaden  getrunken  wurde  ')• 

Huntcr  glaubt  aus  der  Erfahrung  echlicsson  zudürfen*),  du> 
auf  eine  l*eraon,  die  das  vcneriBche  l'ebcl  ohne  vomusgegnngene 
Lukalkrankheit  orwurbun,  IUI)  fallen,  die  dureb  den  Tripper  uigc- 
Kteckl  werden;  doaa  ferner  aul'  ein  Individuum,  da»  die  haat- 
Bouche  dua-h  den  Tripper  bekommt,  1(H)  koirinurri,  die  da»  glcidic 
Ucbel  durch  Sdiauker  awiuirireiL  „Unter  51XJ  Personen,  wciclie 
mit  vencrüiclKm  Weibiipcraüuen  l^mgang  gepHogen  haben,  wird 
vielleicht  nieht  Eine  oiif  die  erste  Art,  und  von  100  nicht  Eine 
auf  die  KVreile  Art  angealeckt  werden;  dagegen  nicht  Einer  von 
lüO  Kranken,  der  der  durch  die  dritte  Art  entstehenden  An* 
Btevkußg  entrinnen  würde,  wenn  man  nicht  die  Vorbau ungmiittel 
in  der  gewühn1i<.'hi>n  Heilmethode  des  Rrhimker»  anwendete. *" 

Man  eruieht  hierauH,  dasa,  trotzdem  Huntcr  die  Identität  der 
veneriachcn  Krankheiten  anerkennt,  er  nicht ede^t «weniger  den  Tripper 
nur  höchst  seilen  zur  conatitutioncllen  venerischen  Krankheit  führen 
läitst;  Hunter  gibt  dieser  Auffassung  in  folgenden  Worten  Aus- 
druck*): nOhncraclitot  sich  dieses  nicht  ofi  ereignet,  so  geacbiehl 
es  doch  zuweilen,  wenigstens  hat  man  grosse  Ursache  dfts  xu  ytr- 


0  1.  ^  liBg.  128. 
»)  1.  e.  pag.  126. 

*)  B.  Dell,  Aliluind].  Q.  d.  Mmit.  Tripp«r  «tc.   Ai»  d.  Eugl.   L«ipEi{  ITd», 
1,1««.  W. 


mutheti,  dasa  dieaes  der  Poll  i^t.  Icfa  ImW  Kmnkc!  gesehen,  die 
dm-n  Tripper  bckauiL'ii,  und  Iici  dfiii;n  nacli  i-inigcn  Th^pii,  ja  zu- 
weilen Prst  iu  einißwi  Wochon,  ein  Srhanker  «iitstanil;  und  im 
Ocgenthcil  «ind  oitr  wicdtr  Füllo  vorgekmninHn,  wo  zuppst  ein 
Schanker  nnd  in  di>r  Fulgo  ein  Tripper  und  SchmcrK  bm  dem 
UriulaMcii  ontatund" ;  iilwnlicn  unt<>rnf'ln'id<>r  er  no«li  aMsdrilcklinh 
einfarlio  Tripper,  die  mit  der  vwintrinchen  Kninkheit  niclit»  gomcin 
hfllieii'X 

Die  Epididjiniti«  !«t  nielit  venenscli,  aondem  in  der  Mfhrznhl 
nur  synipatbiHcluT  Natur*);  Buboncii  hinf>(>^en  sind  vencriach, 
voon  nc  nach  Aafsaut;:unR  der  kranken  Materie  cntrtelicn,  sym- 
pathisch, wenn  nur  Reize  sie  bedingt  haben. 

Das.  was  Hunt  er  .Oonorrboe«  externa  *  ■)  iieiuit,  i»!  hrichtit- 
vrabrw-heiatich  nltt  !<Tphililit«i:-he  Inilialninnifetttalion  mit  ttklt-ruMirciidfr 
Iivmphangoitis  aufzufas^n.  ,Eiu  anderem«,  bei  dciu  Tripper  bin- 
weilen  vorkominendeH  Hymptom  ist  ein  harter  Strang,  rli-r  voa  der 
Vurhsut  liinfH  des  Rückens  dea  mfinnlirlieii  OliedeH  furl^eHt,  xu 
einer  ton  denA^^Giehen  »ttcr»  neino  lUehtung  uimnil  nnd  die  DriiKen 
dnaolbst  angreift.  Meistens  bemerkt  man  ein»  Goachwulot  iu 
d«r  Torhaut  an  derjenigen  Stelle,  we  der  eiwühnte 
Strang  »einen  Urnprung  iiimnit.  Dieser  Zurall  zeigt  »Icli 
9cn weilen  dann,  wenn  eine  Exeoriation  ond  ein  Audflu»»  einer 
Feuchtigkeit  iiu»  der  Vorhaut  oder  Eichel  vorhanden  ist,  den  man 
einen  venerischen  Tripper  der  Vorhaut  oder  Eichel  (Oonorrhooa 
extcnm)  nennen  kann.  Man  hat  (inmd  zu  TCrinulhen,  datm  nowold 
die  Oeschwidat  in  lier  Leistengegend,  atn  auch  der  harte  Htntng 
Ton  der  Ein^aiij^intr  des  Kiters  herriihrm  «nd  daher  die  ersten 
Schritte  zur  vrdligen  I.nsiseuebe  sind.  IndesKoii  tM:heint  es  aurfinnid 
der  llenliArhlung,  da»H  rlie  TeaeriHehc  Krankheit  selten  durch  einen 
Tripper  herh<'iKefiihrt  wird,  dass  eine  ganxe  «der  nur  zum  Theil 
pntzilndete  Olierflnehe  nieht  leirht  die  Einsaitgung  des  reneritieheu 
Oidvs  aniläast,  uml  ibiftB  daher,  oligh^ieh  die  veneriHcbe  Materie  vielo 
Wochen  in  der  ITarnrrihro  rerhfirgeii  und  über  die  ganze  Kirlud 
Terbrniti^t  int,  diieb  selten  eine  Kiiwauf^ung  Hfi\llfiridt<t.  leli  habe 
einen  Fall  gesehen,  wo  aus  der  llanirriliro  Illut  abging  und  die 
oben   erwähnten  Zufalle   nun  Vorschein   kamen;    ich   rcrmuthcte 


')  Bahrand,  8xi>>>t>-  1^  tl,  vag.  ICQ. ' 
■)  L  c  pAg.  HB. 
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dalior  ftnfiinf;licb,  m  liätto  die  Kinsauj^iing  an  dem  Ort»  titatt- 
gofiiiidon,  wi>  «ic-Ii  (Ins  GüfiisH  fjoüffiit't  lialtf;  iillein  ila  dieser  ZufaU 
sifli  «ogar  dann  sehen  7-eißt,  ■wenn  ein  beträchtlicher  Abflupf  tob 
Ulut  crfolp;t,  so  bin  ich  gcnci^  ku  glauben,  düse  frische  Wunden 
keine  ffuten  einsaiigeniien  Fläehen  öind,  Bumal  wenn  ich  bedenke, 
dftss  wenip  Krankheiten  erregende  Gifte  aus  Wunden  eingcaogcn 
werden." 

Die  Gcsdiwüre  nm  Penis  hat  Ilunter  aurmcrksam  stndirl,  er 
bemerkt'):  „dasR  da»  nirinnlii"hc  Olied,  der  gewöhnliche  Sitz  de? 
Schankers,  mehr  als  andere  Theilc  de»  Körper«  Vereiterungskrank- 
holten  unterworfen  i8t;'*denn  wenn  man  dieeon  Theil  nieht  reinlich 
hfllt,  80  entstehen  leicht  Excoriationen  and  flache  Geschwüre  auf 
demsclbon,  aurh  i»(  er,  wenn  er  einmnl  an  der  venerischen  Krank- 
heit gelitten  bat,  sehr  zu  noucn  Vereiterungen  «l)K|K>nirt.  E«  folgt 
hicmoB,  das*  man  über  die  an  dio«cm  Theilc  Torkomincndcn  Oo- 
sehw&re,  die  man  nur  zu  gewöhnlich  f%r  vcucriech  hiit,  nur  mit 
gnewc  "Vorsicht  urtheilen  darf." 

Bdiankor  treten  24  Btuiidcn  nach  Anbringung  des  Giftes  aiif; 
«in  anderen  PäUcn  hingegen  brachen  »ie  erst  nach  7  Wochen 
aus*).  An  der  Eichrl  pHcgt  «ich  ein  mit  Eiter  erfülltes  Otüsclien, 
auf  dorn  niiiidi-lu-ii  rino  HlÜrkiTc-  Entzündung  auszubilden.  „Der 
leidende  Theil  verdickt  »ich;  diese  VcTdiokung  ist  Anfangs  und  so 
lange  das  VoUA  wirklich  VLMieritich  ist,  »ehr  umgrenzt 
und  verliert  Hii-h  nicht  stufenweise  und  unbemerkt  in 
die  angrenzenden  Theile,  sondern  endigt  eich  vielmehr 
auf  einmal  und  hat  ibro  bestimmton  Grenzert  Dio 
Gruudfliiehe  des  Oeaehwüres  ist  hart  und  die  Ränder 
doBBoIben  ein  wonig  hervorragend ")." 

Uanter  bringt  dio  constitutione! Ion  Krankheiten  in  ssvei  Ord- 
nuiigcn'*);  in  der  ereteu  Ordnung  crkrankon  üu&sore  Theile  (Nase, 
Haut,  Mandeln  u.  n.  w.),  in  der  zweiten  mehr  innerliche  Tbrile 
(Kiiucben,  IVrinnt,  llhnder,  RehnnOi  Faiicicn  etc.);  bidweiteo  kann 
jedoch  die  Ordnung  auch  umgekehrt  werden*).  Veneri»ohc  (ronsti- 
tutiüiielle)  Ocscbwürc  sind  vun  Ilubuncn  nicht  gefolgt*^  (wie  Tripper 

')  1.  .-,  i«K.  JHI. 
V  I.  0.  p»g.  112. 

')  I.  C.  ))«g.  11». 

*)  1.  c.  png.  144. 

^  I.  0.  pBg.   ]9(t, 
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und  Schanker),  ihr  Eiter  ist  nicht  itnpfbar.  Inoculationen  mit  Blut 
YOB  venerischen  Kranken  (Syphilitischen)  auf  Gesunde  misslingen; 
Vererbung  wird  geleugnet  Bei  vorhandener  Neigung  des  Organia- 
mua  zu  anderweitigen  Erkrankungen  (als  Scrophcln,  Krebs)  geht  die 
venerische  Kl^nkheit  leicht  in  dieselben  über;  ebenso  wie  bei  vor- 
handener Disposition  zu  Krankheiten  der  Lunge  u.  s.  w.  Schwind- 
sucht nach  geheilter  Yenerie  folgen  kann'). 

Die  —  man  könnte  sagen  —  maaasvolle  Art,  mit  der  Hunter 
die  Identität  der  venerischen  Krankheiten  vertrat,  die  Experimente, 
welche  für  seine  Ansicht  als  Stütze  dienen  konnten  und  endlich 
die  hohe  Autorität,  die  seiner  Person  zuerkannt  wurde,  bewirkten, 
daas  Balfour's  Anschauungen  nicht  durchdrangen,  obwohl  der 
achottländische  Chirurg  Andreas  Duncan  und  der  Kopenhagener 
Professor  Joh.  Clem.  Tode  die  Behauptung  mit  Feuer  vertraten, 
dass  auf  Tripper  niemals  Lustseuche  folge. 

Das  Verdienst  bleibt  jedoch  Hunt  er  unbestritten,  die  hohe 
pathognomonische  Bedeutung  der  Induration  erkannt  zu  haben. 
Hunt  er 's  Schüler  gingen  dann  so  weit,  die  nicht  indurirten 
venerischen  Geschwüre  syphiloidale,  pseudosyphilitische 
(Abernethy)  zu  nennen,  und  ilinen  eigene  allgemeine,  pseudo- 
syphilitische,  Folgezustände  (Carmichael)  zuzuschreiben. 

In  Schwediauer  (auch  Swediaur  oder  SwediÄr),  dessen 
Buch  von  der  Lustseuche  (1784)  in  England,  Frankreich  und 
Deutschland  grosser  Verbreitung  sich  erfreute,  fand  die  Identitäts- 
lehre eine  bedeutende  Stütze.  Er  war  zwar  nüchtern  genug  zu 
behaupten  *),  „dass  jedes  Gift  oder  jede  Schärfe,  die  auf  die  Harn- 
röhre eines  Menschen  angebracht  wird,  daselbst  nach  imveränder- 
lichen  und  allgemeinen  Gesetzen  der  thierischen  Oekonomie,  eine 
Reizung,  eine  Entzündung  und  folglich  eine  stärkere  Schleimabaonde- 
rung  oder  einen  Tripper  bervorbringen  kann  und  muss"  und  reservirie 
darum  die  Bezeichnung  Syphilis  (von  Schwediauer  wieder  all- 
gemein gebraucht)  nur  „für  das  animalische  Gift,  das  den  Körper 
anfüllt  und  seine  eigcnthümlichen  Wirkungen  auf  denselben  äussert; 


')  !.  c.  pag.  101. 

*)  P.  Schwediauer,  von  der  Losteenche,  nach  d.  letzt,  franz.  Ausg. 
dberfu  ron  O.  Kleffcl,  mit  Vorrede  u.  Anmerkungen  von  Kurt  Sprengel. 
Berlin  1799,  1,  pag.  40. 
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diese  flinil  t.  11.  OosrliwJirc  im  Munde,  AusRottlAge  auf  der  llant, 
Schmerzen,  ÖeschwüUte  und  Arfressung  der  Knochen  etc.  So  Inn^ 
iilier  ilip  Wü'kungen  »k-h  Mob  auf  die  Oosclilechtattieile  eiiuchrünkeii, 
nonnt  man  dioso  Kranlclioit  noch  nicht  Syphilis,  luee  ronerca,  oder 
Luslsouche,  «onrlern  man  ljpy,pichnot  Jwlcn  Kffeet  mit  einem  eigen- 
thttinlichcn  Namen,  mit  Bezug  auf  die  v«njchiedenen  KrAchcinungcn 
derselben:  Ulcnnorrhagic  und  Gonorrhoe,  Geschwür  und  Schattker, 
Hübet  und  DrüaengeHfrliwulftt" '),  In  ireitercr  Conncqucnz  hiervon 
verwii-ft  fT  Avn  nohwiinkendcn  Nomen  ■veiieriaiih"  und  ,unter»chcidf-t 
genau  di»  »ypliilitiHt-hcii  Tripper,  OcRrliwiire,  lIiilMiiirn  »tv..  vuii  al)t-n, 
«elehe  durch  den  ßcinelilaf  »der  auf  irgtmd  eine  nndere  Art  mit- 
get heilt,  ihren  I'rsprung  in  itiidereri  llrHaefien  haben'.  \ii:r  Anf- 
fannung  ürlner  Zeit  gernÜ!)»  theilt  er  auch  die  Ulenaorrhagien  ,in 
syphilitiwhe,  aussätzige,  giehtiwhe  etc."  ein. 

Hexüglich  der  Vnretellung  von  dem  Bj'pintisenTitagiuni  lickundct 
ftber  S  e  h  tt  e  d  i  a  u  e  r ,  H  u  n  t  e  r  gegenüber,  einen  bedeutend«! 
Fortarliritt.  ,Kb  ist  mir  w^hrsch  ein  lieb,  sogt  er*),  dass  diu  t«yphi- 
HriBPlie  Oift,  auf  einen  gesunden  Körper  angebracht,  sieh  durch  eine 
Art  von  Gühnmg  und  ABsimilation  remiehrt  und  dasa,  nachdem  m 
80  an  den  Oenibilion  oder  an  Ult  tibertiächu  des  Körpers  Oc«chvöro 
verurencht  hat,  aua  den»e]b<rn  ino  Thril  von  den  ciiimaugenden  oder 
lymphatischen  GefÜasen  euigenogen,  und  in  die  iiichBten  lynipha- 
tiäcben  Dräsen,  üdi-r  selbst  uniniticlbtir  iii'ü  KSrpei^Syatem  goftUiit 
wird,  tun  endlieh  Im  Halin-,  auf  der  Haut  oder  in  den  Knochen 
abgesetzt  lu  werden.  Ich  bin  sehr  davon  eutPerut,  diese  Theorie 
rSr  untrüglich  auii)!Ugel>ert,  aber  aia  ht  mir  bis  jelzl  die  wahrsehein* 
licbslo.  J.  Hunter  und  mehrere  neuere  Schriftatollor  nach  ilmi 
glaubeil  hingegen,  duHs  das  Giflt  In  der  thieriBoheii  Ockonomic  dureb 
Eiregung  einer  kraiikliafteii  Thätigheit  in  dem  Theile,  auf  weleben 
80  urHpriinglich  augi'brjtcht  wurden  int,  seine  AVirkungon  ftussai«, 
daw  m  nicht,  wie  man  gewöhnlich  gEaubt,  eingesogen  «rarda, 
Bondcni  daea  eine  krankliafte,  derjenigen,  welche  daa  Qifl  auf  die 
GeHchlechtdlheile  erregt  hat,  ähnliche  Wirkung,  in  einem  anderea 
Tbeile  deH  Kärper»  blon  dureb  MitlcidenHehnft,  ohne  daas  dM 
Oifl  duaellmt  unmittelbar  wirke,  hervorgebracht  werde". 

Für  die  Kninklieit  nind  wohl  alle  gleich  disponirt'),  doch  gibt 

')  U  c.  I,  pas-  n  u.  18. 
^  1.  0.  n,  pag.  16  u.  17. 
*)  ].  0.  n,  pag.  :£. 


ae  Frcmlenniäilcheti,  dio  för  din  Anflh>c*kung  nicht  CDipfliDglicti  zu 
sein  swlioini'ii  —  ciiir?  Bi-ohnrlitanf;,  dii;  hpIiod  dir  <fri>ti>n  S}i)htliH> 
^chriftHtulIcr  };i-iiii)t'bt  lialxm,  i'h()iitHi  wie  dic<  von  Inrcctionen,  T>oi  donon 
du«  Medium  frei  aimjjoht').  »Nit-ht  eolten  liemerlct  man,  dasd  Öffcnt- 
lioho  MAdchcn  mehrere  Wochen  himiurch  vcrscliiedcnc  I'cr«onen 
■jtstc<--kou,  wiihread  sie  selhar  nicht  da«  Mindeste,  weder  örtlicbo 
Durli  allf^i-iQi'ine  Kranklietlaeyniptoiue  itpüren.  Da»  Qift  ruht  in 
dieser  gatuscn  Zeit  in  der  Mutterscheide,  ohne  sieh  in  diesein  Kanalo 
oder  ini  ganzen  Kürpcr  irgpnd  wirksnin  /.u  zeigen." 

Die  ferneren  Wirkungen  des  »yphilitis<'lien  Giftes  „stheincn 
haoptaScIilicfa  von  der  Constitution  dei«  Kranken,  von  seinem  vor- 
heripi^n  0«faundh<.>itHZU8tftnde,  von  dem  hüheren  oder  genrigeran 
Grade  der  Ruizbarkeil  des  Körper»,  entweder  im  Allgemeinen,  oder 
dt«  Ix'letdif'len  Theil«  insbesondere,  nbzuhängen".  „A>Vctui  »ieli  die 
^rpbilitiüche  Kmukheit  «niu  oreton  Male  unter  irgend  einem  Himniels- 
«triche  seij^l,  &o  äussert  mo  gehr  heftige  Wii-kungon,  aU?r  diune 
änd  weit  stärker,  wenn  eie  aus  einem  warmen  l.nndc  in  ein  kaitos 
Klima  eingeführt  vird*  *).  »S'itch  «inem  gcviüsen  Zeiträume  acheint 
das  Uebel  gelinder  zu  werden."  —  Die  hohe  Anflteekungsfiiliigkcit 
der  Krankheit  zu  Kndc  den  XA'.  Jahrhunderts  —  durch  die 
mindeflle  Berührung,  jo  durch  die  Luft  —  hat  sich  nach  Schwe- 
dianor's  AuMcht  bis  auf  unnere  Tage  zwar  sehr  gemindert,  kann 
stell  aJier,  wenn  ein  neues  Volk  von  der  Hcurbc  befallen  wird,  zur 
selbcu  Iloftigkeii  wieder  erheben ;  einen  Beweis  hierfür  btvtet  die 
n  Schvetliaucr*«  Zeit  auf  Kanada  in  Sl  Paul  beobochteto 
oiul  von  Vr.  Bowmnn  beschriebene  Krankheit"). 

Schwediauer  ergeht  eich  auch  in  Bet rn ch tungen  über  dio 
Herkunft  und  da«  Wesen  de»  Contagiuni»  und  friigt  unter  andern*): 
.Musfl  man  diese  thicrieehen  Oifbsftmcn  und  die»e  ansteckenden  Theil- 
ehen  als  lebende  Weuen  ansehen,  die  bei  ihrer  Entstehung  oder 
in  ihrer  Jugend  mit  einer  erataunlichcn,  Energie  wirken,  «ich  na<!h 
und  oiic.h  erschöpfen,  «der  aun  ihrem  Vat«rlande  in  ein  kalte«  Klima 
rerpflaiUEt,  allmSlig:  ausarten  und  endlich  sterbend"  Auch  der  Mutb' 
msaflaang.  ob  gewisse  Inseeten  die  Krankheit  nicht  dem  Menschen 
zultihrten,  gibt  er  Ilanm,  und  erwähnt  der  Manipulationen  der  Weiber 


•)  L  c.  Ö,  PK.  32. 
•)  l.  c.  II,  PAS-  »7. 
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in  Amerika  (nnrli  I'aw-Yvspiirci),  diu  tlurch  Kunstgriffo  und  tmissondc, 
giftige  Inserlfn  <iie  «Inrnieilerlie^rmloii  /<'ii{ruiifr»thH!«r  ilirrr  MAnnrr 
anactiwellcn  machen,  woJurch  manclie  Scliädiguiig  ilwr  Riithe  ge- 
motzt vinl. 

Im  Jiihro  1 703  üiideii  wir  von  E  d  i  ii  b  u  rgli  wü'dor  das 
Strchen  nusjjphfin,  durch  crnouto  ForstliiinRPii  Khirht>il  in  di«  Frage 
Über  die  Idontitüt  der  venerischen  Kranlihciten  zu  l)riii^>n.  Diesmal 
war  «8  der  ChinitR  Benjamin  Bell,  der  sich  zur  Aufgabe  gostelll 
hatte,  auf  Grund  der  kliniticlien  Rrfalining  den  Beweis  lierzUBteHen, 
ioB»  die  von  llunter,  Sdiwediauer,  Foote  u.  A.  verträeno 
Anftclianung  bri^i'iglich  de»  ']'ri[)[>erH  nirtit  dir  rirlitigc  Ran  kann. 
Eb  erscheint  B.  Bell  dnrubaus  nicbt  crwiencn,  dam  der  Tripprr 
in  die  Tencriftrhe  Krankheit  —  vio  dnmaJii  immer  die  H^pbilis 
genannt  wurde  —  endige,  vielmehr  ist  cierTrijiper  a\n  eine  ron  der 
venerisrlien  ver«fhii;dfm' Affeetion  fluf/ufi«sen;  man  Enütwte  ju  wmrt 
dnrch  Hchiinker  sehr  häufig  TriiiiierariBteekungen  und  nach  Tripper 
Srhnnkor  entstuhon  Beben.  „Idi  Iiube  —  sagt  B.  Bell')  —  «ehr 
viel  Aiifmorkmunkint  und  Sorgfalt  auf  die  Unlersuchung  und  B<»- 
richtigiiiig  dieses  ITmxtandüs  vorweiidyt,  uiid  Kh  kmui  versichern, 
da»H  fast  in  allen  und  jedem  Fällen,  nur  otnige  wenige  Beinpiele 
in  der  That  auagcnomnivn,  und  nai-li  den  gcnntioeteu  Unler^uobuiigen, 
doch  allemal  eine  mit  dem  Tripper  bohaftot«  J'eraon  diese  Krankheit 
von  einer  anderen,  HUgenecbeinlioli  mit  dieser  nändichcn  Krankbeil 
befallenen  Person,  erliiiltcn  hat,  und  das«  hingegCD  die  S<^;h&ukcr 
blo8  ditroh  mhhe  Personen  raitgetltcilt  worden  waren«  die  bit» 
öclmnker  hatten.'* 

„Ich  bin  flberncHgt  —  sagt  or  weiter  —  dass  man  meistouthoU» 
die  Sache  wirklich  so  beschatTen  finden  wird;  eo  daas  einige  wenige 
Fälle,  in  denen  das  Gegentheil  stattzufinden  scheint,  leichter  ni 
Folge  der  Meinung  erklärt  werden  können,  dnss  diese  zwei  Krank- 
heiton  von  verschiedenen  Arien  von  Ansteckungen  hervorgebrarhl 
wenlen.  Und  eben  dieacs  kann  man  von  den  wenigen  eituteltten 
vielleicht  vorkommenden  Fallen  sagen,  worinnen  «ich,  wie  man 
glaubt,  ein  Schanker  in  den  Tripper  und  ein  Tripper  wieder  in  oinw 
Schanker  oder  andere  Zufüllc  der  venerischen  Krankheit  ondigt. 
Wir  kennen  uns  leiclit«r  voratellon,  daes  die  Dämliche  Pcr«ou  in 

>)  Abhudl.  a.  iL  Utenrt.  Trippn  eto.  Atu  d.  Engl.  Loipzig  17£U,  I, 
paf.  10  B.  11. 
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einigen  Fällen  beide  Ansteckungen  zugleich  erhalten,  und  daher 
auch  beide  Ärteu  von  Anateckung  wieder  anderen  PerBonea  mit- 
theilcn  kann,  als  dass  der  Zufall  und  Umstand,  von  welchem  wir 
hier  reden,  so  selten  vorkommen  sollte,  wofern  die  Meinung,  dass 
beide  Krankheiten  ursprünglich  von  der  nämlichen  Natur  sind, 
gegründet  wäre."  Wären  beide  Krankheiten  identisch,  so  wäre  es 
schwer  zu  begreifen,  dass  Tripper  viel  gewöhnlicher  beobachtet 
wird,  wie  der  Schanker,  und  dass  der  Uebergang  einer  Krankheits- 
form in  die  andere  keine  ganz  regelmässige  Erscheinung  ist.  „Es 
müsstc,  wenn  diese  Meinung  gegründet  wäre,  fast  in  allen  und 
jeden  Fällen  der  Tripper  sich  in  die  venerische  Krankheit  und 
wieder  der  Schanker  in  den  Tripper  endigen.  Denn  es  fliesst  ja, 
wie  bekannt,  bei  dem  Tripper  die  Materie  allezeit  aus  der  Harn- 
röhre über  die  Eichel  und  Vorhaut  herab,  ao  wie  sie  im  Gegentheil 
bei  einem  Schanker  von  der  Eichel  in  den  Eingang  der  Harnröhre 

dringt')-" 

Man  kann  aber  auch  keine  Erscheinung  dafür  anfuhren,  dass 
durch  Tripper  eine  allgemeine  VerderbnisB  der  Säfte  zu  Stande 
komme;  selbst  in  denjenigen  Fällen,  wo  Trippermaterie  zu  Augen- 
entzüadungen  und  eitrigem  Ausfluss  aus  der  Nase  führen,  bat  man 
venerische  Krankheiten  sich  nicht  entwickeln  sehen. 

Bell  legt  auf  die  Erfahrungen,  die  aus  der  Praxis  geholt 
werden,  den  grössten  Werth;  die  vorliegenden  Versuche,  die  die 
Identität  zwischen  Tripper  und  Schanker  lehren  sollen,  scheinen 
ihm  viel  zu  wenig  wiederholt  und  variirt,  um  sie  als  beweiskräftig 
gelten  lassen  zu  können.  „Ich  muss  imterdessen  —  bemerkt  er  *)  — 
rur  Widerlegung  dieser  Versuche  und  der  aus  solchen  hergenommenen 
Beweisgründe  erinnern,  dass  neuerlich  zwei  hiesige  junge  Aerzte, 
in  Absicht,  diesen  streitigen  Punkt  zu  entscheiden,  an  sich  selbst 
einige  Versuche  angestellt  haben.  Allein  es  war  hier  der  Erfolg 
ganz  anders  beschaffen,  als  bei  den  Versuchen,  auf  welche  ich  ziele. 
Es  wurde  durch  die  in  die  Harnröhre  gebrachte  Materie  des 
Schankers  und  der  venerischen  Leistcnbeulen  zwar  ein  gewisser 
Schmerz  und  Reiz  erregt,  allein  es  entstand  kein  Tripper  daraus. 
Man  verletzte  hierauf  die  Haut  der  Vorhaut  und  Eichel  leicht  mit 
einer  Lanzette  imd  rieb  die  Materie  eines  Trippers  hinein.  Ohn- 
geachtet    nun    zwar    kleine    Geschwüre    hierdurch    hervorgebracht 

')  1.  c.  pag.  22. 
')  1.  c.  I,  pag.  32. 
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wiir<loti,    80    nalinien    boIcIlq    doch    nio    das    Ansehen    roo    einem 
äL'liankcr  au." 

Efl  entspann  Bich  nun  ein  lange  dauernder  Streit  m-isolicn  den 
Tdentiatori  und  den  Lciipnci'n  dieser  Lehre,  nu»  dem  die  creiercn 
inmifcm  »iegrrii:b  liervorKing^fni,  ul»  »iif  Iluiit er'»  Autorität  bin 
die  AnDnlimo  Ton  der  Jdentitüt  (Ich  'Iripprrv  mit  dem  Schanker 
einen  grÖMterm  Anliiinfi  Ki-wnnn. 

Im  weitt-rc-n  Yi:rluult!  bntch  »ich  jedoch  Bcll'ü  Anschoiiunj; 
immer  mehr  Balin  und  oIk  auch  der  franzSutsebc  ScliifiKant 
Hernandez')  dnrcli  Impfungen  von  Trippereiter  auf  gesunde,  »cro- 
phulnso  wnd  Kforliutisehe  Sträflinge  keine  nuf  Syphili«  hinweUnnde 
Ei-oehfiiuiiiRfn  erhalten  hatte,  so  wurde  die  Identitätftlehre  immer 
mehr  vortusiien,  ja  die  gegnoriselio  Riehtung  mit  eoleher  Yehumenz 
betreten,  duH«  nmti  uiebt  nur  dem  Tripper,  «ondern  aueh  dem 
Schanker  jede  Contagionitüt  abeprnch,  ja  dasa  man  sogar  die  Sj)««- 
ficitat  der  Sypbib«  leugnete.  Die  Schüler  Fran^ois  Joseph 
Victor  broussftis'  (17T2— 1838),  des  Grflndcr»  der  »ogenannten 
phyriologiftchen  Schule,  und  unter  ihnen  in  erster  Reihe  Jotirdaii*), 
vcrtriiton  die  Nicbtexistenz  der  Sypbilifl  und  bcnobworen  dadurch 
neue  Zweifel  bcrauf. 

Um  aber  ein  voll ntiuidipcK  Bild  -von  den  A ii«icli ten ,  die  »ich  tm 
weiteren  Verlaufe  gebildet  hatten,  z\x  bietun,  »ei  noch  erwähnt,  daai 
Cullerier  himiiehtheh  des  Tiippcra  folgendo  Arten  aufzählt^: 
,E»  gibt  Tripper,  welche  ohne  Ansteckung  entHlehen;  andan 
»ind  nur  fOr  einzelne  Personen  ansK-ckend;  dann  kommt 
der  eigenthümlicb  ansteckende  Tripper  und  ferner  der 
von«ri8chc  Tripper". 

Inzwinchen  ging  man  in  Deiifsrhiand  eigene  Wege;  da  lehrte 
ma.n,  daiui  der  Tripper  elicnso  ronstitutiouolle  Folgeerscheinungen 
woclirufon  könne,  wie  die  Syphilis,  nur  sei  der  Tripper  nicht  gans 
idontisclt  mit  Syphilis  und  man  müsse  datier  neben  einer  Syphilia* 
■attdiä  auch  eine  Tripperseuche  (Trippcrscrophcln)  unterscheiden. 

')  DcMcn  Ton  dor  mnd.  Oes.  von  Brvwn<;nii  i)r«ui(;ekKiiile  äclirift:  Kaiaj 
anal}t.  sur  U  Nun-idiml.  iln>i  vini*  äoh,  ot  Hyph.     Tuulon  1Ä12. 

'>  'IVniW  .-onipl.  •!.  mul.  yvo.  Purin  ISSMi;  luni  die  ononjnift  Al.Iuindl.:  Sur 
U  ncn  cxistciicö  de  tik  iiiiii.  vijii.  Pnm  et  Sii'AiwIiourg  ISll.  —  CaN>niiT4>,  K^phi- 
lido  der  Haut  otc.    Pnutsph  von  Walther  unj  Stroubol.     Lcipiic  1947. 

'>  Cullcrier'»  AliLmii<UiuiffL''a  Qbor  Tripper  eto.  Iloniusr.  coii  Honard. 
■Uioji  1S15,  pmg.  bH. 


Diese  Ansicht,  wpich«  in  0.  F.  \.  Autrnrlctli  ihre  Vertretung 
fand  (1807),  urfri'ulu  sicli  ImiU  vinvs  Aiiliiingns  auch  iii  Frankri-ich; 
man  Teratsnd  onter  „Iuph  ^rHiorrhoir»"  ein  coiistitutioiivll  wirltiMuIos 
Trippi'rpft  und  ■•inzcliic-  Auum^ii  wiisutoii  niicli  im  orHtou  Driltul 
ooBcroB  Jnhrhutiili'rtü  vuii  ciuei'  Ik'iiiii^iliM  gDiiurrlioivu  und  t'iiKT 
AnuHirtMis  gonorrhuit-a  zu  urxä)i1i>n.  Ja  Rukitauuky')  bc&ebmli 
Booh  1842  einen  „Trii>pcr-CatuiTh  Aue  Luryiix".  „Er  boföUt  — 
fceieet  c*  —  als  so^tuinute  Tri|>|>i'rmct8Klfliu>  <lio  St-hloitub&ut  des 

Ktthldodtcls und  hat eine  Trippcrstcnosc  dca 

L«rynx  zur  Folge." 

Halt  uian  eich  nur  lur  einen  Mom<-nt  alte  die  Lehren^  wolciic 
in  Kurujm  innerhalb  des  kurzen  Zoitraam»  von  etwa  80 — ^OJiihron 
tht-'U»  steh  kurz  nufeitiander  folgten,  thtril»  auch  glcichxeitig  neben- 
einander  behauptet  wurden,  vor  Augen,  so  wird  man  sofort  eine 
Alinuttg  von  der  heillosen  Verwirning  bekommen,  welche  damals 
bemiclite.  Mau  bat  da  in  Tletrnrht  z»  ziehen:  die  reiue  IileulitSts- 
Idiro,  die  Annahnic  von  pBeudoByphililixeben  Geechwüron  (di<!  zu 
wewntliehverftchiodenenAMpemeinsjTiiptonien  führen)  neben  Sehnnkcr, 
die  Leugner  der  IdontitJitslehre,  die  Leugner  des  Sviilülii^ontagiums 
überhaupt  —  diown  gogenflber  wieder  die  Gninder  der  eigenthüm- 
liehen  Trippcrsouchc  neben  der  SyphiÜBecuchc  und  endlich  Uullc- 
rior*»  Annabmo  von  vier  in  ihrer  Wesenheit  verseliiedonon  Trippor- 
arteo,  die  der  gansen  Vcrwiming  die  Kj-oiic  nufsotstte. 


Es  mosa  darum  al»  bcsondcm  verdienst  licli  hcrvorfit'hobcn 
werden,  dnss  William  Wallacu,  der  wine  Aunbildung  hei  Üate- 
tnsn,  Laird,  John  Peariion,  Adam»,  A.  (.'ooper  und  Ahcr- 
ncthjr  erfahren  hatte  und  aeit  dem  Jahre  1817  der  Klinik  für 
Hautkrankheiten  in  Dublin  vorstund,  inni-rhiilli  diener  Verwiniing 
dureh  eifrigesi,  ühjective«  Studium  zu  Aiisclmtningen  gelangte,  die 
in  manchcD  Tbeilen  einen  f«ohr  verlättültelien  Rcobnchter  vernithen. 

,E«  gibt  zwei  und  nur  zwei  nattirliolicOnippen  von  veneri«chen 
Ertiptinnen''  *),  die  ober  auf  ,ein  einziges  syphilitiachct»  Gift,  du»  Git"t 
der  puslulöacn  Kvphilis  oder  das  gewöhnliche  Bchankergift" ') 
xurQckzufÜhrcn  mud.    I)ie»et)  Gift  wird  aber  vermöge  de»  Durvli- 


•JPath.  Anat.  l$ia.  [kl.  II.  t^.  21). 

*)  WaDnro,  Vorl«.  Ober  d.  Natur  der  Syptiilis  otc,  Dobrond's  Sjrphl- 
Ud«logl^  183»,  Bd.  1,  pag.  177. 
■)  I.  0.  pa«.  lOB. 
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ganges  dureil  die  Säfte  des  nicnsdiliclien  KSrpcis  „modificirt"  and 
AVallace  untci-acbicd  dciiigciiiäHS  ein  „iireprüitgliclif^is  uiiJ  «.'ui  modi- 
ficirtes  venorisclio»  Gift",  welclia  beide  Artün  durch  die  VentoliJod«»- 
heit  der  ilmeii  fol^<?iidcn  Symptome  eiiio  .put^lulttso*  und  einv 
^cxantheniatUche"  Onippe  der  v<-neiT«ehun  Kraiikheilen  Wdiogcn; 
obwohl  man  muiioliiiml  ^oinc  AiLiiülifi-uiig,  ja  e'me  Uebergaogsstnfe 
zwischen  Exfinihom  iiml  Puslol"  sieht '). 

Jinie  Oruppii?  braclit«  Wallaro  in  zwei  Abheilungen,  die  durch 
»primäre"  wnd  „cf.nntihitionellu*'  Symptome  bedingt  werden '),  W« 
puetulöfle  SyphüiB  entwickelt  eich  aus  cJnor  priiuären  Partei,  die  in 
I[anl'ki>rngm«i4i>.  wenige  Tago  nm-h  der  Infcctton,  niifwuchl.  MVic 
die  exantheriiatiftchp  Fi>rm  der  SypIiiliB  aiw  eintm  primären  Exnif 
them  hervorgeht;  du»  letztere  nehildert  Wa  1 1  ii  c u  in  fnigvndcr 
Weise');  .Uic  exaitthrmiitiüehe  priinSrc  Sypliilin  zeigt  »ieh  xucnt 
in  Form  einer  rothc-ii  HtcIU-.  Diese  Stelle,  weli-lie  im  Anfunge  weit 
gi-ÖH»er  ift  11  In  diejenige,  die  der  ]inmiiren  l^iislel  vorhergeht, 
Usst  »ehr  b»ld,  wenn  nie  Meli  auf  einer  Sclileimheit  oder  cinei' 
mucÖB- eutanen  Tlärhe  befiiidel,  iiti»  wlir  kleinen  Poren  eine  klare 
Flüssigkeit  nits»rhwitzen,  und  wird  zii  gleiehcr  Zeit  verdiekl  und 
gcHehwnllen.  Diese  gemthi-te  und  nÜHitendo  Stclk  ist  meistens  zu« 
gcnmdet,  jedoch  nieht  ganz  regelmÜRüig ;  nueh  ist  aic  nicht  flbcrall 
schnrf  begrenzt,  sondern  geht  gi^wehnlieh  atlmrdig  in  die  um- 
gehende  riüche  übt-r.  Dieser  Zuatflnd  von  Röthe,  Niiseo  und  Auf- 
treibuiig  kiuiu  tiudu'ere  Tage  bestehen,  ohne  eich  zu  vcrändc-ro,  oder 
die  kranke  Stelle  kann,  ohne  Hon.''t  ein  nnderca  Aussehen  zu  be- 
kommen, an  L'mfung  und  an  Verhärtung  der  IhiniH  zunehmen. 
FiHher  oder  später  treten  nnn  andere  Veränderungen  ein,  und  diese 
kommen  mehr  oder  weniger  schnell  hervor,  je  nnrlidem  der  Kr«okc 
ein  mehr  ode-T  minder  regelniÜwiiges  Lehen  fTilirt."  —  Eh  folgen 
dann  HUi<fnhrliche  Ite^trhreihnngen  der  weiteren  Veränderungen  der 
Hyphilltinehen  InitiiilmiiiiifeHtntinn,  die  Wallaco  als  „primires  Kxan- 
them"  vorführt.  Die  exjirlheniatisehv  Form,  als  die  müdere  im  Sinne 
Walliiee't!,  er7.ei]gt  nur  obertläi'h liehe  Lfisioneii  und  führt  dämm 
aueh  dun  Namen  „oberlläi-hliflieOrupite"  der  veneriiu;hui)Erupli(ini>n*). 

Wie  richtig  unter  nndcm   Wallacc  beobachtet  hui,  ersehen 


*>  L  «.  pog.  -174,  479,  483. 
■)  1.  0.  |NM^  486  n.  S. 
*>  I.  e.  pa«.  0S&. 
*)  L  «.  pug.  474. 
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wir  daraus,  dass  er  constitutionelle  Formen  nach  primärer  exanthe- 
matischer  Syphilis  „weit  schneller  und  häufiger''  entstehen  lässt 
„als  dies  bei  der  Pustel  der  Fall  iet**.  Er  weiss  auch,  dass  die 
Inoculation  von  einem  „puBtulÖBen"  Syphilid  selten  missling^,  „aber 
mit  dem  Stoffe  tou  exanthematischen  Geschwüren  gelingt  dies 
Experiment  viel  seltener"  *),  auch  wird  die  krankhafte  Thätigkeit 
nach  Inoculation  von  der  exanthematischen  Form  viel  länger  hinaus- 
geschoben als  nach  Einimpfung  des  Pustelgiftes;  ja  er  diffcrenzirt 
bereits  so  weit,  dass  er  hei  Beimischung  irgend  eines  reizenden 
Stoffes  zu  dem  exanthematischen  Qifte  sich  wohl  eine  Pustel  bilden 
lässt,  die  bald  heilt,  weil  sie  keine  wirkliche  syphilitische  Pustel  ist, 
und  dann  erst  erscheint  das  primäre  „Exanthem"  *).  Gleich7.citig 
lehrt  aber  W  a  1 1  a  c  e ,  dass  „die  pustulöse  Form  der  primären 
Syphilis  bei  einem  Subjecte  entstehen  kann,  das  bereits  die  exan- 
thematische  hat" '),  in  welchem  Falle  beide  Gifte  oder  nur  eines 
zur  üebertragung  gelangen  können,  und  gibt  zu,  dass  „die  Basis 
des  exanthematischen  Geschwüres,  ceteris  paribus,  vielleicht  immer 
härter  ist  als  die  des  pustulösen  Geschwüres"*). 

Wallace  hat  seine  Studien  ober  den  Verlauf  der  venerischen 
Processe  durch  eine  ganze  Reihe  von  Experimenten  unterstützt  und 
bei  dieser  Gelegenheit  gefunden*),  „dass  manchmal  der  Inoculation 
eine  specifische  Lokalkrankheit  folgt,  ohne  dass  irgend  welche  con- 
stitutionelle Symptome  erscheinen.  Dieses  stimmt  mit  der  täglichen 
Beobachtung  überein;  denn  es  kominen  oft  primäre  syphilitische 
Geschwüre  vor,  ohne  von  constitutioneller  Affekfion  gefolgt  zu  sein". 

Bei  dieser  Gelegenheit  dürfen  wir  nicht  verschweigen,  dass 
Wallace  auf  experimentellem  "Wege  constitutionelle  Syphilis  ent- 
stehen sah,  die  nach  Einimpfung  einmal  (1834)  von  Materie  aus 
einem  primären  pustulösen  Geschwüre,  das  andere  Mal  (1835)  von 
Bubonenettcr  sich  entwickelt  hatte*). 

Nach  alledem  können  wir  Wallace  die  Anerkennung  nicht 
versagen,  dass  er  auf  dem  besten  Wege  sich  befand,  die  ver- 
schiedenen Nuancen  der  venerischen  Erkrankungen  herauszufinden, 
und  es  wird  dieses  Verdienst  nur  zum  TheUe  dadurch  geschmälert, 

')  1.  c.  pag.  493. 

*>  1.  c.  pag.  491. 

')  1.  c.  pag.  498. 

*)  l.  c.  pag.  S35. 

*)  1.  c.  1841,  lU,  pag.  49. 

■)  1.  c.  pag.  53  a.  Ö5, 
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dasB  er  den  Tripper  als  eine  katarrhalische  primäxe  Syphilis')  auf- 
faest,  die  der  exanthematiBchen  Qnippc  angehört,  und  dasB  die 
katarrhalische  Syphilis  nach  seiner  Erfahrung  auf  Gesunde  ganz 
wohl  in  constitutioneller  Form  übertragen  werden  kann.  Gleichsam 
als  Correctur  kann  man  jedoch  beifügen,  dass  er  die  Fustelsyphilis 
neben  Tripper  ebenso  wie  neben  dem  „Exanthem"  angetroffen  hat. 
Wallace's  Lehren  sind  jedoch  ToUkommen  überhört  worden 
und  es  ist  erst  Ricord  und  seinen  Schülern  vorbehalten  geblieben, 
Licht  über  manche  dunkle  Gebiete  zu  verbreiten. 

')  1.  c.  1839,  I,  pag.  497. 


3.  Prbiode;  Von  Philippe  Kicord  bis  &af  unsere  Tftge. 


Zweite  Vorlesung. 

Ivhalt:  Pim-lpr»  Rioaim.  —  HlKpmmpnte;  Tripper  wiril  ron  Pjpliiljii 
■  nigaaflbloiion;  .priiDflro',  ,§ociiii  Jfir  u'  und  „tertiür«" 
SjpbiÜB,  D  nitit  doa  8]r]>liili»r(nilngiiiinB,  —  Chsacro  simplo  uu«!  CliiAncra 
bifi^Unt.  ~  ÜBicKSt  dnr  !<v))>iili>.  -  (1iiin4-imi  imrrf-». 

Iiiipfiui);«n  mÜ  Dlut  uiiil  Produkten  Tun  (^ypliHiM  iturch  Wai.i.kk, 
*.  KiXKCiiMii,  dAn    Ff&liti>r    XnanymuN  olc. 

ba«lilit*)etar<i  ilxr  Franxn«i>n. —  Damskkbxu*«  C'anfrantatioDOn. 
—  Clbsc'*  »Cbaaeroid*.  —  Bicoiid  an«rkonnt  diu  Duslil&tvlebre.— 
RoLi.KT'a  .t'hsBPrn  miile*. 

Dual tlStNlrhr«  d«r  Dsutitcbvn.  —  t.  RJiuEKitrRLKU,  Li»i>- 
«rmiM,  SioMUHi),  ZmsBU. 

ProplijUcliM-h«  und  cuntlie  8jphi  I  im  t  ion.  —  SjphiHii- 
prodnkt«  ««rd«n  nacJi  IrritRlion«n  autoinocutibol  und  «of 
SrphUiilcrank»  atinrtraKbnr. 

luoculabilitit  von  rulgSren  Bltorpnitvln.  —  AutoehtUono, 
ia  QnDOrationtin  forlimiiflMtHi  OtwrliwUro. 

Philippe  Hicord  hatte  am  Hüpital  ilu  MiJi  in  der  Zeit  von 

'**3l-  1837    beinahe   anderthalb   taueend  Inipf'Lfigen    vorgonummen 

"id  ans  sctDor  imposanten  VersueliBrcihe  nachsttln-ndf  Fulgcriiiigen 

°*'ben   im   können  geßlaubt.     Ua  Inoculationen  mit   Trippcrsecret 

■**«  dftp  Harnröhre,   dem  Präputialsaftke,  der  Vulva,  der  Scheide, 

"**»!  l'teru«,    dem  llastdarm  und  der  BindrhaMt  auf  andore  Stelkn 

"**►  Erkrankten    nie    zu    Hchanker    oder   c^^nntitntionelier   Syphiün 

S^lirt  hiibrn,    so   legte  Uicord')    der  AnittockungKfTiliigkcit   des 

'Hjipfrs  ki'inr  lindere  lUHleutiinjä  l«-!,  alii  d«r  i'im-s  Katarrh»  irgend 

•hiht  S<.-Kk-imhaiit;    die  l'eljertriigiing  d(?s  Trippem  werde  natürlich 

uia  <ta  leichter  erTolgen,  je  höher  miine  Inteiiaität  ist,  dasa  aber  dem 

Tripper  irgend  etwaa  SppRiJiwhcs  —  etwa»  wbh   ihn  vor  Katarrhen 

uderer  SchteimhAntc   aiitt^eiehnen  würde   —   anhafte,    künni!  nicht 

iagegeben  werden.  Vebrigcns  kaiiii  Urethritis  auch  ohne  Aniittiukuug 


*)  Tnit«  pnt.  de«  mal.  via.    l'uu  ISää. 


erfolgen,  ja  AVeiber,  (Jie  selbst  gar  nicht  tripperkrank  sind,  ItÖtineD 
ilirc  Licblitiber  ganz  gilt  mit.  Tripper  beschciiken.  Ilicrmit  war  der 
Tripper  abgcthan  uml  Ricoril  wendete  sicli  nunmehr  ausschliess- 
lich den  QenltalgcsehwQren  zu.  Diese  ankngenil  »rhlow  er  at» 
»einen  zahlroiclien  Experimenten  Folgende» '): 

Die  Sjjjliilis  beginnl  mit  Schanker;  die  Schankermatorio  ist 
am  Kranken  »elbet  in  uiobrercu  Generationen  weiterimpfb&r  und 
erzeugt  stets  einen  eharakterinlintiieuSebnnker,  der  eine  Periode  der 
llleeration  und  eine  I'criode  der  ItepAration  aufweist;  ein  Schanker 
im  Stadium  der  Ucpuration  (Keiiiiguitg  de»  Üeechwürc«)  iat  nicht 
Oberiiupfbar.  Schankcreecrct  unter  die  Epidcmiia  gcbrutlit,  er»>ugt 
eine  l'uHtel,  wähi-cnd  ca  auf  einem  8ul)Blanz\erluat  ein  Oi-srltwür, 
äulH'ulan  oder  innerhalb  eines  Lymphgefiiaac»  uder  iimerbalh  einer 
Lyiiiphd rillte  einen  Abscess  hervorruFt ;  der  Brhankcr  fuhrt  uuck 
zu  »nppurativrn  Unbtmen,  Drösenverciterungen;  der  Eiter  eiues 
Itnbii  kann  nncb  Schnnker  bervomifen.  —  Iticord'»  Primäro 
S  y  p  Ii  i  1  i  s. 

Hildct  sieh  nm  Schanker  eine  Tndurution  au»,  tKi  gelangt  das 
Cuntagitini  durch  ilcn  venüsen  Kreislauf  in  den  OrganiHiiius,  wa« 
2 — 8  Wuclien  nach  der  primiiren  Atfektiim  »latlfindet;  daa  Leideu 
wird  ooaatitutionoll  und  es  cntw*ickolt  sich  eine  Reibe  von 
Erkrankungen  an  der  Uaiit,  der  Sclileinihaut,  den  Augen,  den 
Hoden;  die  ludurntioii  Ha  Schankers  seihtet  ist  auch  ein  Zeichen 
der  couiftitutiunelk-u  Lue».  In  diescui  Bladiuiu  ist  die  SyphiU»  nicht 
mehr  ansleckend^,  aber  auf  die  Nachkommenschaft  vererhlich.  — 
Itieord'»  Seeundilre  SypliÜi». 

Endlich,  lungere  Zeit  nach  der  Infection,  führt  die  Krankheit 
zu  schwereren  Stünjiigon  an  Fascicu,  Knochen,  inneren  Organen; 
sie  ist  weder  ansteckend  noch  vorerWich.  —  Ricord'«  Tertiäre 
Syphilis. 

Obwohl  nun  Kicord  noch  lange  an  der  UnitSt  des  Syphilis- 


<)  I,  c.  UTid  deuien  Driefd  Ober  Syphilis,  r«utsi>h  von  Liin«n,  Darlin  IWl; 
aowifi  dio  von  TQrck,  Lipprrt  u.  a.  lirraiiHKcRabenfn  Iticoril'srben  Tar- 
Irauiigon. 

'J  Wt«  nifTt  «uch  Joli.  Knnotiiütu*  (OnrmiiniciilJ,  indpm  »r  die  ZtlelWB 
diT  Kraiikkirtt  in  <Ii't  L'iitcntUtiiuilunK  «do  pra^iiuatiLM*  hi'reXlill?  nfürtium,  hacs 
poNsio  (>«t  t'oiitiiKiiwji.  (nitiMi.iii«  iU>  Itoniitif  in  homim-m  ....  El  liitiü  emvlt 
ill«'  boniu  inDKiM«r  (nämlich  Avli^onaa}  dlMina,  huoo  niorbum  lalummoda  mm» 
conMf[io«uin  in  prinvipiv.  >wJ  cum  ■iiti<)'UAliir  innv  ddd  eawr  amplius  coiiUgiiMiua*^. 
(bc  roortio  tiallico  tibcllui  eap.  'X  —  AE.  Lilli.  Aphrod.  T.  I,  fiag.  172. 


oontagtuniH  (fSr  sog.  harte  uncl  woicho  Scliauker)  fpsthiolt,  sah  er 
.■eb  twi  toHgosotxtem  Stii<liuin  der  (ipiiitHlgeerhwfire  donn  cloch 
iteanlaflst,  zwL>ierlci  Si'hniikor  z\i  untor^ehpidai:  einen  CIiiiiici'q 
niou,  Ch.  aimplo,  gogonAbor  oim-m  Clianore  itnr,  Ch.  tnräctant. 
Der  iiifidr<»iHlc'  S«'h«nkcr  Iiopinn!  wie  der  wpiehc,  nur  cntwirkflt  «ich 
nftch  1—3  Worhen  am  Oninilc  eino  knorpelige  llÄrte,  dn«  8oi*ret 
tünunt  ab,  üt  oieht  flborimpfbar;  ra«eho  Uobcrhäutung  de«  Uo- 
schwüre«,  Biibonon  und  AJlgemein^j-mptonie  «ind  rcgolmüämg  lo- 
obarfalet.  N<>l>cn  dem  wie«  Rieord  auf  das  Oe»otK  diT  L'nicität 
der  Hy[diili»  hin,  diu»  nufalgo  jüdca  Iiidividuuui  nur  eiiiiiml  im 
!«hon  an  dicner  Seuche  erkratikeu  kSnne. 

Kirnrd  wundste  »ich  auch  gi'gen  dit-  Ui-ntilütslcliro  und  deckte 
die  Kchleniuellfu  auf,  dcucn  ihre  Vertmer  unterworfiMi  waron. 
Kr  wies  nach,  daw  M>hr  vitAe  Frauen,  die  nur  mit  einem  Tripjier 
behoftut  zu  sein  schienen,  bei  genauerer  Untersnehunii;  ITIcera  in 
dnr  Scheide  darlMJten;  fruUiph  war  man  früher  nieht  ^t  in  der 
l^nge,  A'n}»iH algeseh würt?  ku  diugiioatioiron  und  verfiel  lUlior  in 
TrugAcblÜBtto;  seil  Ricord,  der  den  SeheidetiHjdegel  Rueamier'a  bei 
Syphilitiwlien  Kuerat  rrgtdmätwiig  zu  benutzen  empfahl,  ist  aber  eine 
»olfbe  Täuschung  nicht  mehr  möglich.  In  Anbctnicht  der  Urethral- 
blcnnorrhagien,  die  von  Syphilis  gcfulgl  sind,  machte  er  auf  Selianker 
innerlialb  der  Urethra  aufmerksam,  welche  einen  einfachen  Tripi^cr 
TortJSusehen  konnten,  und  wies  nach,  dasa  IIarnröhren(;eschwüre 
aehon  den  alten  Auif>rpn  liekanut  waren,  und  dasa  auch  er  in  der 
Jjmge  war,  der  Acailemic  I'räpnmte  von  Urcthral«ehankcm  zu  de- 
moDstriren.  IMrr  aWr  snk-he  (ii-schwiire  nicht  gar  na  sehen  vor- 
lEonumvn,  erhellt  darauH,  das»  Uircird  unter  1000  Tripppni  einen 
Ttamnjhrvnüchanker  (Fournier  (R.'»  Schüler)  20  ürethralüehnnkor 
unter  824  Scliankem  üborliaupl]  antraf.  Solche  tiivht  leicht  auf- 
zufindende Schanker  numite  Rienrd  Chnnerea  larri^H  und  gab 
an,  di(>iu>lbi>n  (dnal  bei  Fniui'n,  2lnuil  bei  Männern  beebiu^htet  zu 
haben;  die  larvirten  Schanker  können  dtirch  die  Impfung  gerndcau 
mit  lIcAtimnitheit  entlan't  werden. 

Aof  »olchc  Weise  hatte  Ricord  das  grosse  Lager  der  Idcntiatcn 
auf  ein  kleine»  iläufjein  }:u»aniincn8chninipfcn  gemacht,  und  nur 
hier  und  da  fand  sich  einer,  der,  irio  Yidal,  auch  einen  sj-philititichen 
Tripper  annahm  und  die  Existenz  von  larvirten  Urcthralschanken) 
k'Ugnrtc.  Die  Antironlagiotutirten  cntwnfrncte  er  damit,  da»»  er 
■ich    bereit  erklärte,  jeden  EiuEcbien  unter  ihnen  durch  von  seiner 


Hauil  au«gefillirte  TuipfUngen  von  der  ExiBtonz  eines  Syphilid 
conln^iimte  zu  übf^rzcugcn;  und  die  Bcobaclilungcn,  donon  xufolgQ 
Gofiunili?  von  \Vt>ilii>m  inßfirt  wui-di>n,  dio  bei  der  geiiam^sten  Unter* 
snchuiig  kein  «ur  Syiiliilis  hiiiu-ciüondüH  Syiuptom  ontdecken  Uestien, 
erklärte  et-  durdi  PxpfrinienMIe  und  klinischi'  Erfuliningon,  deren 
wir  bei  ()«■  niittclljarcn  Ucbertragung  noch  zu  gedenken  baben 
werden,  zur  Oenüge. 

Währoiid  Uirord'a  mit  glänzender  Dialektik  vorgetra^feBe 
AiiM-Iiiiiuiiigeii  TilitT  Srilanker,  namontlirh  aber  seine  Theorie  der 
„primiiren",  „secundärnn"  und  „tcrtiBien"  Hyphili«  Ober  gant 
Eurupii  sicli  aci.><l tri' irrten,  veidankcn  wir  Wnller')  in  Prag  einen 
weiteren  Schritt  in  unserer  T^elire.  Im  Jahre  IfinI  impfte  er  Eiter 
von  iiiüMenJi'n  Papeln  auf  einen  mit  FaviiH  behafteten  Palienten, 
und  Blut  Vau  einer  ronstitiitinnell  f^yphiHtiw^hen  auf  einen  LupÖMD; 
nach  25  und  ?4  Tagen  traten  an  der  linpfnteUe  Tuberkel  n»f,  die 
Ton  nUgeiiH'iner  Syphili«  gefolgt  waren.  Rieord'n  T<ehre  erhielt 
somit  einen  gcwalrigon  Stow:  man  erfuhr,  daw  die  »»eeundärc" 
Hypliilis  nn»teckuiigaflüiig  ist,  und  da»  nicht  jede  S}'philis  mit  cincia 
ätfliackcr  beginne. 

Ebenwi  nah  .r.  Rineckcr*)  (IflBI,  1852)  nach  Impfungen 
flyphilitinchfr  Produkte  auf  drei  Individuen  noch  8—4  Wochen 
Infiltrate  cntstL-hon,  die  zerfielen  und  bei  zwei  IndJTidacn  Allgemcino 
Syphilis  xtir  Fulgc  hatten. 

Ein  Pf3Ixer  Arzt'),  der  ungenannt  bleiben  vollto,  impfte 
1854  14  Individuen  mit  Betreten  ronstitutinneller  Syphilis;  dreimal 
entzQndeten  n'wh  am  uileli^ten  Tage  die  ImpfttlL-llon  und  bildeten 
I*UKtetn,  ohne  Allgemeinersrbeiniingen  zu  bedingen;  zweimal  kam 
G«  nadi  3(1  und  43  Tagen  xu  Tuberkeln,  ohne  Allgeineiner»chei- 
mingon:  neiitiiinil  entwirkelten  nieli  nach  15 — Sit  Tagen  initiale 
HanifeatAlioneii  und  dann  eonstitutionellc  sypIiiliti^heErsrbeinungCD. 
Mit  dem  Blute  ConatitHtionolI-Syphititischcr  infieirto  er  neun  Indi- 
viduen; drei  auf  handgrosRe  FiiBagoiirhwIire,  Allgemeinftymptome 
DAcli  Olj,  111  und  134  Tagen,  ohne  dfl»s  Yertlnderungen  an  den  Fush- 
gewhwüren  etler  ihren  Narben  zu  Tage  traten;  drei  auf  guldenstück- 
grofwc  PuBsgCBchwüre  und  drei  in  Scliröpfkupf wunden,  ohne  Erfolg. 

■)  Pn>ic«r  Ticrtolj.  f.  prokl.  II«illc.  Bd.  WIX.  pag.  124  u.  12&. 
■)  WnnbDrg.  Torhandl.  d.  pfa^B.-msd.  ßai.  lS5l2,  Bd.  UI,  p.  SH7. 
*)  Cuirt.  J«lu««l>.  i>n>  1%6,  IV,  pog.  336. 


Auch  Guyenot^)  erhielt  durrhUcherh-apfaiipTon  einer  breiten 
Popi-1  uiDiriitutioncllc  Syphilid.  (Ei  möge  die  Rrwähaung  hier  Viätz 
finden,  iIohs  tus  diosrni  Aulaasc  Ouycnot  zu  100  und  sein  Ab- 
UicilungKvonitnnd  OniDctoD  in  50  Francs  vom  Lyoner  Tribunal 
corroctionull  Tvnmli«iU  wurden.) 


Obwohl  uun,  wie  vrir  eohen,  Waller*»  Angaben  durch  andere 
yachHlunor  wiederholte  Bostätiiping  gefunden,  waren  üo  doch 
nicht  iin  Standi>  Kicurd*»  Ajisiehten  gteirh  zu  vcrdnliigen.  Er»! 
dün  emaigeu  Forsehungon  von  Bicord's  Schßlcm  gelang  e«,  dag 
herrschende  System  bedeutenden  Umgestaltungen  »u  unterwerfen, 
denen  sieb  dnnn  auch  Kirord  treibst  nn^ohloiMi.  Zunäeli^t  war  ea 
Basaereau*),  der  im  Jahre  1852  dui-cli  Coiifrontation^n  »icbcr 
stellte,  daas  unter  iM  Fäth<n  von  bartem  HiJiankcr  31  mal  die  In- 
fection  von  Hypbi  link  ranken  ausgegangen  iwt;  ein  indurirtur  Schanker, 
auf  den  Syphih»  folgt,  Blanime  aino  nur  ron  einem  iiidurirten 
Schanker,  uin  «'eiclier  Öchnnkcr  aber  vcntaiike  Hriiii;  Knt.stehiing 
triedvr  nur  einem  weichen,  der  keine  Allgen leinNyphiliH  iiarh  sieh 
zi«he  lind  hörbsten«  mir  7u  Voreiternngen  der  InguiuMldnlK^n 
(<'banrre  ü  buboii  nuppure)  Hihre.  RiinHereau  bat  sl^o  gezoigt, 
dam  dioSyphilts  durch  t'ebertragung  dea  Senretca  ron  einem  hnrlen 
Schanker  entstehe  und  dass  der  weiche  Sehiinkrr,  obwohl  Übertm^bar, 
doch  keine  Sy[tliiliR  naob  sieh  ziehe.  Diese  Lehre,  wolebe  die  beiden 
Srhanker  ait  strenge  von  einander  fidiied,  wird  ilIh  diu  Dualitäts- 
Ichre  bezdflmet. 

Nun  machte  aber  Clerc  die  Ueobarhtung,  dass  bei  einem  Indi* 
nduum,  daa  mit  einem  typi^hen  indurirten  i^t^hanker  behaftet  war, 
durch  apontane  Impfung  auf  der  Ifaut  des  Penis  ein  OeechwQr  ent- 
stand, das  3  Wochen  zur  Vernarbung  bedurfte  und  nie  die  patho- 
gnomonltcbc  Induration  erkennen  Me»s.  Das  führte  ihn  auf  die 
Idee,  der  einfache,  nicht  inficirendc  Schanker  niSehle  auH  einem 
inßcirenden  hervorgehen.  Er  impfte  hierauf  abi»icbllieli  in  oiuera 
zweiten  Falle  von  einem  indnrirten  Schanker  jiuf  die  TTnut  des 
P<mi5  und  erhielt  nach  4  Tagen  l'ustclbihlung  imd  UcBcbwüro;  der 
Impfschanker  heilte  erst  nach  IV*  Monaten. 

Clerc   stellt«   somit   auf  Grund   dicuor  Wahrnehmungen   die 


')  Qu.  Ii«t><i«ni.  1669l  -k  Anepiti,  di«   Lehn»»  voiu  sj^pb-  Cont.,  Wivn 

laeR.  p««.  191. 

*J  TraJt(  de«  aC  de  La  pwu,  npnpt.  de  1b  Byph.    Pari«  ISO. 


Botmuptun);  auf,  (Iam  «a  zwei  geoftn  getrennte  Vnri«tätt>ii 
von  flypIiilitisuUuui  Schanker  gebe,  den  iudurirteu  und 
den  oinfiicbun,  die  si«li  ah  gesonderte  Speeies  fort. 
pflunzen;  nur  liisttt  er  den  ciiifachoD  Scliankcr  aua  dem 
inficircnden  (iiiduri  rt  on)  hervorgelien,  wenn  li>tzturer 
auf  ein  mit  Allgcmcitior  Syphilis  behaftetes  Individuuni 
Obcrtragen  worden,  dor  einfache  äcliankor  beüet  bei  ihm 
darum  „Cliancroidc"  ')• 


Im  Jahre  1857  lehrte  Ricord*)  bereits  sehr  dctaillirtc  und 
wubl  charakterisirto  linterschiede  zwischen  dem  einfachen  und  dem 
iiificirenden  (indurirten)  8i.-hflnker,  nahm  jedoch  noch  immer  an,  duta 
auch  der  indurii'te  Schanker  mit  einer  l'h'eratien  beginne  (entgegen 
von  Valler),  und^  das»  der  veiche  Schanker  an  gewissen 
Regionen,  wii'  am  Kopfe  nicht  vorkomme  (eine  Annalime,  die  »püier 
durch  diri'kl»;  IniiUiing  von  Ruxcnct  und  Ts'adeau  Widerlegung 
fand),  nie  ITiiioität  der  Syphili«  liat  Ricord  iueoferu«  auf- 
gegeben, ftlf)  er  die  Mngliehkeit  einer  zweiten  Ansteckung  Önes 
Sypbili«kratik<'n  thin-h  üiiien  inficirenden  Schanker,  in-ic  etwa  bei 
Blauem,  gelten  iässt,  wmn  er  auch  selbst  eine  solche  Beobachtung 
nicht  gemacht  bat;  im  Allgemeinen  haftet  jedoch  dor  ßiter  eines 
infi<ärcnden  Schankers  auf  Svphiliskrankcn  selten,  gelingt  aber  die 
IinKuhitiuu.  so  entwifkcl)  sidi  „dem  Auschcinc  naeli"  ein  dem  in- 
iiritL-iidtMi  analoge»  Geschwür.  Die  Uebertragbarkcit  cunstitntioneller 
Syphili»  wird  noch  immer  geleugnet.  —  Im  Jahre  1859  wurde 
jedoch  von  einer  auf  Auzins  Turenno's  Anregung  au»  Velpoaa, 
Gibert,  Devorgie,  Depaul  und  Ricord  KUHaimnengosctxton 
ConmusKton  der  Acad^mie  de  niiidieine  xa  Paris')  die  (7ontagio«ititt 
der  cunatiiutiouGllen  Affoctionon,  insbesondere  der  breiten  Papeln,  auf 
Grund  von  vii-r  gduiigunon  Impfungen  mit  dem  Secrete  derselben  durch 
den  Ileriehlürstiitter  Ü  i  Ue  rt  [»roelaniirt,  und  R  icord  hat  nun  im  Jahre 
iset)  selbst  auch  dietse  Ansicht  zu  der  eeinigen  gemacht  und  über- 
dies die  Dualität  dor  Sehankercoutagien  mit  aller  Entschiedenheit 
BUBgGsproeboQ. 

')  Du  oUonfToIilfl  «yph.     Parifl  IfSA. 

)  Aicorfl'ni-.liu  Vurlfnim^iiri  xuvret  1853  von  Fouraier  baramgu^wa- 
•)  B«IL  4e  VXcnd.  T.  XXIV. 


Gl  ht  Jedoch  nicht  zn  rerkonncn,  A&m  neulMiohliingen.  wie 
die  ron  Clerc,  einon  wiindon  Punkt  ftlr  die  DiialitSinIehre 
«lif^'bvn  mussten,  ja  die  kaum.  ge«cliaffeni?  Doctrin  m  ersohürtcro 
ärabtpn.  Im  .Talire  185S — 186(>  erfuhr  dieselbe  nber  darch  den 
Lytinpr  Arzt  Rullct')  oino  iiiifreahntc  Stütze.  Rollet  war  unnV 
läasig  bemüht,  wiche  und  ähnliche  Krwhcintingon  zii  crkUrcn  und 
wir  niüescn  gMtchcn,  das»  er  di«  mit  Oc«clü«k  gcthan  hat.  Er 
aatcnwbicd  drei  vorechicdcnc  Cnntagicn,  datt  Tripper*,  das  Hchankcr- 
und  das  SrpbUii!«untugiuni  und  erklärt  »lle  Fülle,  di«  bisher  ächwivri^ 
keiteo  zu  bereiten  g<:eignet  waren,  mit  Lt'ii^htigkric  durch  com- 
binirtc  Wirkungen  der  einzelnen  Contn^cn.  Ho  können  ja  die 
CuDiagivQ  in  der  vcrachicdeuHteii  Weise  mit  eiiinmirr  emnliinirt  Hein: 
Tripper  mit  Svphiliif,  weicher  Schanker  mit  Hvphilis,  Tripper  mit 
wachem  Schanker  und  endtieli  Tripper  mit  weii-hem  .Schunkvr  und 
Syphilid;  behält  man  diene  Comhinalioncn  im  Auge,  so  wird  eti  auch 
Icieht  die  «eheinlutr  abnormen  Rmeheinungeu  au  erklären,  «amentlieh 
aber  kann  die  Entftt4>lmnf^weiw  dvn  „('liancroVile"  nach  (Merc  vi«! 
natürUcher  dureh  die  Annahme  von  Kollct's  „Ohanerc  mixte" 
oder  Chaucrc  mtüct  erklärt  werden,  ^^ach  dieser  Aulfassiing  ist 
aIbo  da^  Cbancroide  nicht  ala  ein  Derivat  der  Syphilid,  sondern  als 
ein  (ur  sich  befttcheuder  weicher  Chancre  auf^utast^en,  dessen  Secret 
mit  dem  einea  indurirten  Chancre'«  oder  mit  irgend  einem  Qhep- 
Irrngbarcn  Sypliilinprudukt »  gemincht  »ein  kttnn,  in  welrhcm  Falle 
eine  Impfung  auf  den  Triiger  imIit  eiu  anderes  »jphilitischcs  Indi- 
Tiduum  nur  zu  einem  weichen  Geschwüre  filliren  wird,  da  Syphilis 
nur  sn  einem  Nichtsj'phili tischen  haften  bleibt. 

Bezüglich  der  Entstehung  de«  indurirten  Schankers  blieb  aber 
bei  den  franKüsischen  Syphilidologen  immer  noch  die  Iluntor'scho 
Meinung  vorherrschend,  dasa  die  QesehwUrsbildnng  der  Induration 
doa  inficirendon  Schanker  vorausgehe;  einzelne  Autoren  (Rollet, 
A-Usins  Taronnc)  lie^Hcn  zwar  auch  eine  Papel,  die  in  wenigen 
Tagen  ulcoriro,  zu  einem  Schanker  werden;  nur  von  Babington 
(London)  wurde  gelehrt,  diws  ala  orsto  Wirkimg  der  Syphilis  die 
Induration,  dcT  erst  Hputer  Ocscliwürabildung  folgt,  »u  gelten  habe. 

Die   ßuiUitäiiilelirc,  welche  nun   in  dieser  Form   ft'iitcn  Fii<h 


*)  De  la  ploniHt^  iee  mal.  wn.  l£ßt)  u.  Beclinrchcn  rtin.  ot  rTXiMir.  mr  t« 
«yph.  ete.  1801. 
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gefnsst  zu  halion  schien,  fUlirlc  bei  den  DcutBcbcn  zu  einer 
tiovh  stretigcreii  Schciduiig  der  beiden  Conta^icn,  indem  «e  das 
Gogeneiiiandfrstellpn  Ton  liartem  ftchankfi-  miJ  wt^kbem  Scbanker 
gar  nipbt  zubi'Kseii.  —  v.  BärensprunK*)  l)ebuupt4*tß,  g(>8tOt2t  auf 
Beiup  Exppriim'iitL'  mitl  kittiiscbi'n  Erfiibningf^n  (1K59):  ,l>pr  indurirte 
Seliaiikur  ist  nicbt  die  l'rsitphc,  somiern  schon  die  Folge  der  con* 
stttutJonellcn  AfTücdon".  Demnach  nird,  da  dasnelbe  IndiTidnoni 
nicht  2inKl  syphilitisch  werden  kann,  eine  Impfung  vom  Secreie 
dee  harten  Srilankers  weder  beim  TrSjfor  noth  bei  einem  anderen 
Byphilitiflchen  harten  Schanker  Iiervorrnfon.  .IJie  Induration,  d.  b.  die 
Bildung  eines  spmfiHchcn  Prodiictes,  geht  der  Bildung  dos  GeRchwör» 
Toran;"  der  weiche  Schanker  wandle  sich  nie  in  einen  harten  um, 
auflner  es  handelt  sieh  lun  eine  corabinirte  Wirkung  von  Snliankrr- 
und  Hyphilisi'imtHgiiim  im  Sinne  Rollet'»,  —  Aehnlirbe  HelilÜMO 
w,)g  Kindwurn")  aus  »einen  Experimenten  (J8C0,  I8G1),  der  über- 
die»  die  IJey.eicIinung  .Bchanker"  nur  f(lr  dieLokalkrankbeit  empfahl. 
In  den  sechziger  Jahren  verliessen  Sigmund  und  ZeiflNl  ihrn 
urKprfingliebe  Ansicht  und  ent»ehieden  sich,  gleieh  Reder,  (ur  di« 
deutM'he  Unrihtfitslohre,  zu  deren  Onnsten  nurh  die  ImpfverKuche 
von  Hi'bra  und  Rosner  (1S6I  und  1862)  ausfielen*).  Im  -lahre 
1862  sah  auch  Pcllizssari  in  Florenz  Syphilis  nach  einer  ITeber- 
tragung  von  ßlut  einer  Byphilitisclicn  Frnu  bei  einem  jungen  Doct«r 
entstehen,  der  nach  3  Wochen  eine  Papel  uu  der  InfcctioDastello  und 
nach  2  Monaten  Kuncola  bekam'). 

Zur  BcjTi^dimg  der  Du nüt ritxleltrc  trugen  nicht  venig  aucli 
dio  Krfahrungeo  bei,  die  während  dei*  Ztjt,  als  die  c u  r a  t  i  v o 
Syphilisation  in  Hebung  stand,  gesammelt  wurden. 

Brhon  im  Jahre  1849  verfiel  Diday  auf  den  Kiurall,  mil 
Schanker  behaftete  Personen  dadurch  vor  constitulioneller  SyphilU 
zu  schütten,  dass  er    auf  die  QcschwQrc  Blut    von    syphili tischen 


')  Chariti*-AiinAlMi  1860,  Bd.  DC,  paff.  )36. 

*i  WOnli.  iiipd.  Zoimhrift  1802.  pag.  1-lS. 

^  Kino  iin  Julir»  lS,')il  auf  Hi'liru'a  Ktliiik  geniaolitfl  Deoharhtuat. 
(Aaapitx,  I.  c.  y>a^.  2J1|^  ilcr  tufvl);«  Wi  ciiii>ni  l.uiinwn  iinck  otnvr  &4ti  Tag« 
wRbreiiilen  .BytiliUiHntion"  vor  tir1nn)(ti^r  Itiiniuiiitllt  riti  puKlalSiioa  Syphilid  Ib«« 
ilnr  ftaiizain  Haut  zum  Vorerhdu»  kam,  ist  darum  iiioM  Kii  vcmrortben,  mtl  «io 
DurrtifiAiig  ilor  Uoflcbwür«  diiri;!)  einen  nj-pliilitinchcu  UrKoniBUiuii  -  c«  vurdcn 
360  tni[ifati('lii-  bt-i|{ti bracht  —  nicht  nuifcoflohloiBoD  irt. 

')  (inj.  li^Ujimod.  1862. 
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Geschwülsten,  glciehsam  als  PrSacrvativmittel,  npplicm(\  Bald 
darauf  crftilir  mao,  dasa  Schankcrgcschwöw  »ich  auf  ThiiTti  und  — 
wie  Diday  jwigte,  der  St-hatiktr  cüHrr  Katze-  auf  st-iu  eigvneH  Trä- 
putium  niii  Erfolg  inoculirt  hntto  —  wit-dt-r  xurück  «uf  den  ^Ii-nschnii 
impfen  lasaen.  Pa  aliL*r  constilulioiuOlf  ^vpbilit;  bt>t  Thiun-n  uuhMu-Ij, 
so  eucllte  Auzias  Turenue  das  Aunrvton  dvr  Krankhi'it  diidiii-rh 
m  cnwingim,  dass  er  lütlit  auf bSrtc,  demselben  Tliiere  immi^r  wieder 
neue  S<.'fiankiT  anfzupfropfon;  dio erwartete  Allgcmeinereclii'inuiifi  trat 
nicht  ein,  uod  es  zeigte  Aich  Qberdicfi,  dase  auch  weitere  Hchftakvr- 
inkpfungen  nicht  mehr  haften  wollten.  Auzia»  Turenne  legte 
■lläi  diene  ErscheinunK  eo  Kurecht:  I>ie  bis  zur  Immunität  wiodßi^ 
lioltcn  Impfunften  —  SyphJliftMionen  —  durchncurhcn  den  t>rRaniBraiift 
mit  einem  Male,  die  Syphilis  werde  auf  diese  "Weise  auf  eine  kui-zc 
Zeit  xnsaromengedriDgt  und  »ichere  den  Knrprr  vor  ihren  weiteren 
Folgen.  Hierauf  gründete  sich  nun  dii-  prophyla  ktinche  3yphi- 
liiaiion,  ilie  bei  Schankerkranken  Anwendung  i'nni[  und  im  weiteren 
Vwlnuff  die  curativc  Syphiliwiition ,  der  aueli  C'onstitutionell- 
9}'philiti!*che  unterworfen  wurden. 

In  dieser  Beziehung  hat  der  an  «ich  »'xperirnentiTendo  doutseho 
\m,  l>r.  Lindmann,  eine  gewiKHe  Huruhmtfieit  erltin^t;  derselbe 
Wttif  Bich  in  PHri«  Ende  1850  und  Anfang  Ifi&l  mit  dem  Eiter  von 
«virhen  Schankcm  ungefähr  Jeden  5.  Tag  flyphillsirt;  constitutioncUa 
ErwVinungcn  waren  auägebliebon ;  4  Monate  spüter  iuipfte  er  tiii'h 
^ret  eine«  i?<)ni<titiitioDüllcii  Toii8iUai'](e8chwiire»  in  den  liuken 
^wiktami  niid  erhielt  nacli  10 Tagen  eine  Papel,  dicäMoaatü 
»t»it<T  von  alljs^emetner  Syphili»  gefcilgt  war '). 

luden  Jahren  I85Ö  und  1857  (»yphUiairt.oDanielascn')  in  Bergen 
^E'^iUkhi.'d-Kranke  zu  curativeii  Zwecken.  Bei  23  Indtviduea  wurdo 
'''*  .Syphilisal iou*  durch  mehrere  Monate  mit  weichem  Öidianker 
"lurrliijiifahrt,  ohne  das.«  constitutionolle  Erscheinungen  hinjcugetrelou 
*i^n!ii;  Einer,  ein  üOjähriger  Ütlann,  der  frühei'  nie  sypliilitiueli  war, 
luttß  vom  2fi.  April  big  Hltto  Oktober  1857,  nach  393  Inoeu- 
«limen,  287  Schanker  bekommen  und  wurde  immun ;  liiorauf  wurdo 
■äfftuT  Mann  am  28.  September  mir  Eiter  eines  harten  Schankers 
lf''inii)f%,  es  bildete  sieb  naeh  3  Tagen  eine  L'ustcl,  aus  der  durch 
^Vpittrimpren   nur  einige  wenige   Pusteln,   dio  bis   Endo   Octobor 


■)  BttlL  an  l'Acftd.  do  mJd.  T.  XVtll. 

')  DeulKbe  KUnJk,  1858,  pag.  V&\  (mitsatli«Ut  von  Dr.  Ojl^r). 


hoiltcn,  errielt  wenlen  konnten;  Daniclascn  ahnte  k*in  weitere« 
TJnglQck,  ft!»  ttm  1.1.  Navcmlier  eine  Nnrbe  aufbrach,  indolente 
DrÜMenan»chwelliinp;fn  sirh  xi-ij^ten  und  spülcr  Erscheinungen  einer 
constitutione! Im  SyptiiÜ«  zuia  Vorschein  kamen. 

Durch  (li<>  Sy|)liilmiitiuiten  int  eft  »oiiiit  sehr  hiihl  üiir  nll^e* 
nicinnn  KrkciuitiiisK  gulniigt,  dnes  Syphilieproduktc,  »nf  den  Träger 
oder  ein  andere»«  eyphilitisefacs  Individuum  ^impfl,  nur  sehr  solten 
ein  Re«ult«)  ergeben,  während  InomlBtinnen  von  weichen  ÖewhwürCTi 
nahezu  regolmÜitRig  Hnftun^vn  crzi^tlen  licsacn. 

Im  weiteren  Verlaufe  stellte  c^  sieh  über  hcrau«,  daM  unter 
besmideren  Umntfinden  auch  du»  Sccrct  von  KypltiUttt«cheu  Papeln 
«ler  „harten  Sehunkern"  auf  den  Träger  «der  auf  andere  Syphi- 
litivche  iiiuculabel  wird,  wenn  die  Quelle,  die  den  iiupfbaren 
Eiter  liefern  »ollte,  vorher  Reisuiigen  nu)<^fl»etEt  oder  die  Icipfstellv 
seihst  irritirt  wurde.  —  So  hat  Lee  im  Jahre  1856  bi-obaehtul, 
dass  Plaque»,  die  frflher  auf  dem  Träger  kein  Impfergehniou 
lieferton,  mit  Unguenltini  Sabinae  zur  künstlichen  Eiferunjj  ge- 
bracht, inopulaheln  Kiter  boten.  Im  Jahre  1857  berichtete  Faye 
in  älockholin,  auf  neht  »t-philitiHehc  Individuen  60  biocuUtionon 
von  indurineni  Sehanker  vergehlieh  vorgenommen  ku  haben ;  dam 
roachto  er  einen  Eineehnitt  in  den  Arm  einos  Pafionten,  legte  täg- 
lich Charpie  ein,  die  mit  Secret  eines  indurirleu  Schankers  imprag- 
nirt  war,  worauf  wcitor  iinpfbare  Geschwüre  cnlHtundcn.  Faye 
glaubte  Kwnr  nufiinglich  hieraus  Bchlieeaen  zu  dürfen,  daas  es  nnr 
ciu  BypIiilitinehcB  Yirua  gebe,  due  je  nach  der  Diapotiition  den 
IndividuuuiH  versehiedciie  Wirkungen  entfalte;  er  bckaunte  neb 
jedoch  npüter  i;unz  enlHcltieden  zur  Ihialitnt«ilelire  und  erklärt«  dio 
Syphili«ati(inft»clianker  für  eiiifaehc  Dcrivationsherde,  die  man  dureh 
iixMzniiltel,  wie  CrotoDöl,  Tarturu»  enietimis  etc.  ebenfalh!  hervor- 
rufen kiinne  (lljort,  Cullorier,  Sigmund). 

In  den  sechziger  Jahren  erfuhr  man  jedorh,  das»  naeh  Auto* 
inoculaticnien  und  Impfungen  vou  SyphJlisprodukten,  die  Bidcncap') 
ftuf  andere  Syphilitische  vorgenommen,  theils  in  Ocncrationen  fort- 
impfbaru  QeH-hwim!,  theils  —  in  Auuuahmsfallcn  —  indurirte 
Schanker  und  l'apehi  entstanden,  (tasa  aber  einige  Male  die  Imptiing 
omt  dann  haften  blieb,  nachdem  die  Uoschwüro  mit  l*ulvio  HabioM 
^clirt  worden  waren. 

')  Wion.  uigj_  WiwlieuMilir.  18«. 
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Indessen  haben  fortgesetzte  experimentelle  Untersuchungen  es 
immer  mehr  und  mehr  sichergestellt,  dass  Syphilisproduktc  unter 
gewissen  Umständen  auf  dem  Träger  oder  andern  Syphiliskranken 
Impfgeschwüre  erzeugen.  E ö b n e  r  ( 1864)  fasste  seine  dies- 
bezüglichen   Ergebnisse     in    folgende    Worte     zusammen'):     „Die 

Impfung   mit    dem    dünnen Secret  ....    eines    inficirenden 

Schankers  schlägt  fast  stets  fehl  ....  Lässt  man  hingegen  . . .  das 
Secret  unter  trockener  Charpie  12 — 14  Stunden  verweilen,  oder 
versetzt  sie  (die  Oberfläche)  durch  Reizung  irgend  welcher  Art, 
mechanisch    oder    chemisch    in    stärkere    Suppuration    und    impft 

damit,    so  erhält  man eine  Pustel ,  welche  sich  . . . 

bis    zwanzig  Generationen    fortpflanzen   lässt".    Auf  gleiche 

Weise  wird  Autoinoculabilität  der  nässenden  Papeln  erzielt,  wenn 
sie    „in   stärkere    Eiterung"    versetzt    werden.     Dies    und   die    ver- 
spätete   Wirkung,    die    KÖbner    mit     verdünntem    Schankereiter 
erhielt,  drängte   den  Autor  zu  der   Frage'):  „Liegt  es  nach  allen 
diesem  nicht  nahe,  als  Grund  der  Yerschicdenheit  der  syphihtischen 
Erankheitsformen  die  so  ausserordentlich  wechselnde  Intensität  und 
Zusammensetzung   ein    und    desselben  Virus    anzunehmen ,    dessen 
stärkste  Modifikation  das  Bild  der  akutesten  Gewebsnecrose,  den 
einfachen,  bei  weitem  am  häufigsten  lokal  endenden  Schanker,  eine 
mildere,  die  von   vornherein   mehr   chronische  Primärform  erzeugt, 
deren  allmölige  Aufsaugung  wir   meist  Schritt   für  Schritt  in  der 
Indnration  der  Geschwürsbasis,  in  den  Lymphgofässcn  und  Drüsen 
durch  unser  Auge,    Tastsinn    und  Impfung   verfolgen  können,  und 
welche  zur  Infektion  aller  Gewebe  des  Körpers  führt?"    Aehnliche 
ßesnltate   wie  Bidencap  und  Köbncr  erzielte  Schwabach') 
unter  Lewin's  Leitung.  —  Auch  Boeck  theilte  einen  Fall  mit 
(1869),  bei  welchem  von  einem  durch  Phimose  verborgenen,  indu- 
rirtcn  Schanker  durch  20  Tage  vergebens  syphiliairt  wurde;  später 
bildete  sieb  spontan  starke  Entzündung  am  Präputium  aus,  gefolgt 
*on  Hambeschwerden,  „imd  jetzt  wurde  die  Materie  inoculabel*. 

Sehr   interessant    sind    die  Versuche   von  Pick*),    der   nicht 
Bor  durch   sj-philitsche  Geschwüre,  sondern  auch   durch  Tuberkel 


')  Klin.  u.  osp.  Hittb.  etc.    Erlangen  1664,  pag.  74. 

^  1.  c.  pag.  91. 

')  Ueb.  d.  Iropfb.  d.  sjph.  Cont.  auf  SyphQitische.    Inaug.-DisB.  1870. 

*)  AuBpitz,  1.  c.  psg.  335. 


tmtl  trwkpne  breite»  Pnpi'ln  TrBBnt*iIo  Rcaojtcn  und  ilndurch  pin«n 
EitLT  erzeug,  dcu*  uiif  Syphilirüchv  mit  Ki-falj^  (geimpft  «erden 
kuQDtü;  derselbe  Experimentator  Inipftc  aber  auch  Eiicr  roo  Fem- 
[ihi^uä,  Acne,  8cal)ic«  und  (im  Verein  mit  AaapiU)  von  Lupus  auf 
die  Trüf^er  und  Hilf  Xiclit- Syphilitische  ohne  Itcfiultat,  wühri'nd 
Contrulimpfungei)  mit  Kiter  aus  Scabiespuetcin  «uf  SyphihtiM-lic 
turgenommen  zu  Oesehwärcn  Ttlhrl«ii^  di«  In  Generationen  forl- 
imptbar  waren.  —  Reder  und  Kraus  enneHen  mit  £iter  ao» 
Scabiespuateln  b«!  Bypbillakrajiken  daMulbe  Resultat, 

Im  weitoren  Verlaufe  erfuhr  man,  das«  Eitor  Ton  vulgfircn 
Effloröicenzen  auch  auf  Gesunden  liafteu  blieb.  Vidal  beriehlut  "^ 
das»  er  Kkthima  melir  aU  1(X)  mal  mit  Erfolg  Qberirageii  und 
aurh  mit  PomphigusiDlialt  bei  seiia-m  Axt^iHlcnlen  es  2u  I*u>tteln 
brachte,  die  in  drei  tJenorationon  fortimpfbar  waren.  -  Wiggloa- 
worth  erfuhr'),  das«  Eiter  toh  einer  Aonopustol  seiner  eigetien 
Haut  aaf  seinen  Vorderarm  in  drei  Generationen  (dio  xwcit«  Serie 
nicht  Bo  entwickelt.,  wie  die  erste  und  dritte)  übertragen  wurde, 
wobei  deutlich  wahniehtiibiiru  Uleerationcn  entnlandvti;  jn  von 
Tanturri  lic^t  moki»'  «He  BeobuchtunfC  cineM  autoehthon  cntwirkellco 
irioculabeUi  (Jcschwürs  vor.  Der  Autor,  der  1874  mit  dem  Secrete 
»yphilitischer  Produkte  iiuf  BriihiliMkratiken  furtirapfbare  OesohwQre 
ery«-ugfn  konnte  (und  im  Juhre  IHB!)  selbut  diw  Beeret  eines  Haut- 
gunimaM  überiiupriiur  ftefuiideu),  hat  nüiulieh  bei  einem  80jälirigen, 
IUI  PitjriaBi»  rubra  hnduiideu  Bauer,  der  dureli  Vwicaiitien  nchwcr 
heilbare  OcHchwürc  am  Arme  bekommen  hatte,  erfuhren,  daaa 
gleichnam  dnreh  AulogeiioDiB  am  tiiikeii  Fuhbc,  an  den  Stellen, 
wo  TniiwpLintaiionBliippehen  mit  der  Lanwtlu  für  jene  Oewhwüro 
entnommen  worden  waren,  3  Tage  später  eich  Oeechwöre  ua»- 
bildotcn,  die  bis  in  die  14.  Oenoraiion  überimpfbar  biteben'). 


')  !,*•  l'ro«rJ(i  viH.  VfJti,  K«.a7  U.2H;  Viottolj.  f.  D*nn.  u.  S.  1K77.  \>*k.S>7. 

*)  AiiloinoruUiiitn  »f  vrj^t.  finnmitm  et»-.  An-h.  of  Dnmiftt.  )fT78,  Vol.  IV, 
puff. 2K  uikI  Buin«iea(l,  Tbo  yliin  of  von.  aore«  t^l«.  ibid^  psg. S75;  —  Trmiw. 
Ilitor.  DiAil.  CuDRr.  I'hil.  1K77. 

■)  II  MurgMKm.  Di>p.  VIII;    —   Tirch.    u.    nirticih'ti  Jahntulii».  Ifffi,    [I, 


B.  Gegenwärtige  Vorstellung  über  die  Contagien  . 
der  venerischen  Krankheiten. 


Dritte  Vorlesung. 

Ikhali':  Krgebnlifte  am  (l«r  voraui)ri>l!uiiK(^ii>'n  Duisroll  unjD:.  — 
Daa  aoffen,  wricho  UtMohwBr  fOhrt  erwicMtnurmiiiiHAii  iiükt  lu  Syphili*, 
noeti  i«  dAHMlbo  «tii  «uMrliliowilicb  Ry|tbilitiii('h<>ii  Horivat.  —  Trennung 
daBfleBfliwüracunlneium«  von   iltin  S)'pliiliHrtiiiia|;ium. 

B<i|^ffiiki>iitimni Hilft  ilor  Ti>n^ri«olion  Krankhoilfn  und  Alif^rnnitimi^ 
i|»rn'lh«<n  f^Km  innAndcr. —  RrphiHi^  llli'nnorrhnn  iiml  Hi-Ikiw.  —  1'ntji*r- 
■clu«il«  swischoa  Syphilis  nuil  rvniTÜidicit  Knuklivitoti  im  i-iiKi-rt'ii  Sinn«. 
—  Die  MOglicIikvit  dor  8{tuDriinent*rick«liuig  ist  b^i  dpii  vKtii'i-iM-hcn  Krnnk- 
bdtvB  im  engfivn  Sinn  KrKcbim,  bei  fSf|>liilM  uicliL 

Vi«  kun  Um  Syphilin  auf  daa  MenachengoacrblMlil  ? 

BJDtlkBiliuig  der  8jphUiB  in  «ine  «rvorbene  nad  nnxeboren«. 

Au«  den  biiihcr  rtiitgctheiltva  Erfttliningcn  cnicht  man,  daita 
dif-  Syphilis  in  d«m  ailornifwt»-»  FälU-n  Ijoi  absii-htliclicu  oder  xu- 
fiülijfwi  l'cbert ragungen  uach  Ablauf  l-Iul-i'  gt-wisMeti  iBcuWtkm»- 
dauer  mit  «inoui  InßltraUi  an  der  Iiift-t-li(ii)t(8telk>  beginnt,  (Ihh  grusHU 
Neigung  zum  Zerfalle  aufwi-int  und,  mit  nur  wnigt'n  AuHiinhincii, 
zo  aligemt'inpn  KrBclwiiiungun  führt;  Dinaalne  Male  IbI  «a  jedocli 
adfh  XU  wohk'haraktoriBirtun  Zeicht-ri  einer  coustitutiout>]lL'U  Kr- 
krankuog  gekommen,  ohne  däds  am  Orte  der  Uobertraf^ung 
irgend  eine  VcrSndorung  bemerkbar  geworden  wäre.  Wir 
habvn  aber  auch  eriahreo,  das»  zweifellos  flyphilitiache  Produkte,  die 
keinen  IteiKungazuetaad  aufwiesen,  auf  einem  »ypliilitischen  Indivi- 
duum börhst  selten  zur  Haftung  führtoti,  daaä  alno  ein  mit  8)^liili8 
Inficirler  gewimcrmaatHcii  immun  gegen  Syphlliäflljertragung  meh 
enries.  Wolil  beobachtet  mau  „in  selleDoreu  Fiilk-ii  narh  längerer 
IncabatioQ  Infiltrate  (Papeln),  wolcbe  lokal  vollständig  wie  jene 
verliefen,  welche  durch  Ueberimpfung  syphilitiRcher  Materie  auf 
Qentiide   zu  entetchon   pflogen"  '),   diese  IntlUratc   tiabca  vrix  aber 


*)  Aiivpits,  I.  c  fMg.  34C. 


nacli  der  klinischen  Erfalirung  in  PamllHe  zu  itrllen  mit  solchen, 
wie  sie  bei  SypIiiÜskranken  an  irritirtcn  Stellen  uWrlmupt  leicht  za 
Stande  kommen,  in  einzelnen  Fällen  selbst  nach  einer  gerinRfiiR'igeD 
Verletzung,  wie  ich  dies  an  einem  mit  Haut-  nnd  Selilcimhautpapetn 
nohafteten  wahrgenommen  habe,  der  ziirällift  nii  i-iiieiii  Finger  oich 
ritzte  nnd  nach  einiger  Zeit  hier  ein  Infiltist  hinkam,  das  »We 
Charaktere  einer  Impfpapel  aufwica. 

Hingegen  haben  wir  die  l*eberzei!i?nng  uns  nicht  Tentchaffe« 
k&nnen,  dnss  die  Uebortragungen  mit  dein  Seereto  oinea  sogPB. 
weichen  Sflhanker«  von  einflm  Individuum  Dntnonnnen,  da»  oon- 
Btitutioucllc  ErscheinUDRCB  michweislich  nicht  dargeboten,  xn  syphi- 
litischen Allgcmeinerkraidiungen  geführt  hätten.  Zwar  haben  wir 
oben  erwähnt,  dtws  Wallacc,  DUth  ZM'ei  Impfungen  mit  Eiler, 
von  «inom  primitren  puatuKsca  Ocschwörc  und  von  einem  Bub» 
entnommen,  die  Entwickelung  eonstitntioneller  Erachcinungen  be- 
obachtet hatte;  da  diew  Experimente  aber  ann  den  Julirvn  18W 
und  1835  «lammen,  au»  einer  Zeit,  wo  die  controverw;  Frage  he- 
zfiglieh  dea  aogen.  weichen  und  harten  Schankem  noch  buigQ 
nicht  auf  der  Tagesordnung  stand,  und  wir  somit  nueh  nicht  er- 
warten  können,  das»  M'allaee  trutz  dor  Cfediegenheit  seiner  l'nter" 
Kurhnngnn,  flchnn  damaU  in  der  Richtung  gvnau  diiitinguirte;  da 
füHUT  auch  über  die  weitere  Krank engesebichte  der  Individuen, 
denun  di«  Matorie  entnommen  worden,  nähore  Angaben  mangob: 
IM)  wäre  es  wohl  knum  goreclitfertigl,  an«  aeinun  Experimenten  die 
ttyphilitischtf  ^'ntu^  des  sogen,  weichen  (ieet;hwür8  dcduciren  m 
wcUon.  Ebonflowenigkannin  der  Üeziohiing  Hehra'8(pag.  ,16,  Kot« 3) 
bcrcita  mitgethejltur  Sjpliilifationsfall  herangezogen  worden;  auch  da 
haben  wir  kutiic  Onrantio  dafür,  danti  dio  vuneriwht-n  Ocvchwürc 
nie  ein  »yiihilitischos  ludlvidtmiii  p;ieHirlfn,  überdies  ist  aut  der 
(nach  AuHpitz  wlcdürgegcbeneii)  Kranki'nfi<^»eblcbtu  nicht  ku  cot- 
nehmen,  welchem  der  vielen  ImpfsticliL-  die  S>pliilis  zuzuachrcibun 
ist,  eowic  auch  jede  AngaUj  über  den  Kninkheils verlauf  bei  den 
Individuen,  denen  die  Muterio  etilnonimen  wurde,  fehlt. 

I-Tir  die  xyphilitii^cho  Natur  des  Hogen.  weichen  Bcliauken  fchh 
Bomit  jeder  positive  Bewei«  und  o«  verliurt  diese  Annahme  vollends 
Jeden  Halt,  wenn  ni«n  mrli  die  oben  vorgeführten  Impfverendis 
von  Lindmiinn  und  Syphilinsrionen  von  Bidcncap  u.  a.  w.  in 
Bcucriichü  Erinnerung  bringt. 


Da«  Rogen.  vcichc  GoM^hwGr  int  nbor  nuch  \cin  aiuwblicss- 
lieh  syphiliiiscIiM  Derivat.  Denn  die  ßcobnrlitiin^c»  um!  Ver- 
suche von  Clerc,  Ridemrap,  Kiiliiier,  Pick,  Iloeok  u.  s,  w., 
dcaen  zufot^^e  SyplnliRprotlulcl«  nach  gewissün  Reizuii^ntutttürKlen 
PID  Serrei  proiluziroii,  das  zur  Ilervurmfunp  von  ^Srilankern'  bui 
Sj-jihililisohen  oder  den  TrügL-rn  geeignet  isl,  können  diese  AuffuHsuiig 
kaiun  mehr  stützen,  ßoit  Piek,  Kraus  und  Rcdcr  auch  dargetfum 
h«bon,  dana  SyphiliBkranke  sieh  dem  Eiter  von  Scabiespusroln  gegen- 
über nicht  viel  amleri  vorhalten.  Viclioichl  wohnt  aber  dem  «yphi- 
liti^chen  Organismus  die  £igen8cha.rt  inno,  jodon  ihm  nofgepfropftea 
Eiter  derart  umzawandchi,  (Inss  er  ku  einem  Stoff  für  in  Qcnc* 
ntionen  furtimpfburt!  OcHrhwüre  wird  und  der  sog.  weiche  Schanker 
mnit  doch  in  eine  Heüiuhung  zur  Syphilis  gebracht  werden  aiÜHstti? 
Aocb  dieser  Annahme  iiit  jede  Btnl/^  untKogeii  durcti  die  Experimente 
TonAVigglcHwarth  und  Vidal,  die  den  Eiter  von  Acne,  Retliynia 
Bod  Pemphiguti  auch  bei  fiesunden  ir  Generationen  fortinipflmr 
fanden,  und  die  Ueubacfatung  Tanturri's  von  der  aulogenetinelien 
Eitwickeluog  eines  inocuUbeln  Uleuii. 

IToUte   man  alwr  daa  eben  Mitgntheilte  nicht  als  genfigeuden 

Beweis  dafür  gelten  lassen,  dasH  der  atigen.  weiche  Sehaiiker  nieht 

«Ixidingt  syphihtiaeher  Natur  ist,  so  müesto  man  zu  dieeer  Auf- 

&««j  durch    zahlreiche   experimentelle   und    klinische  Beobuch- 

taigcD  gelangen,  in  denen  die  Erkrankung  Syphilitischer  an  eben 

»iithia  »Schfliikem"  auwer  jeden  Zweifel  geBtellt   ist.    Wie  wäre 

»Wut  in  orbliLren,  dua  bei  der  zwctfello»  bc«lehen(lon  Immunitiit 

^aOermeteten  SrphiliükrHnken  gegen  Inlectionen  mit  reinen,  id  eot 

"B^Vftnderteu  Sy pliili^prod ukteti,  nnd  zwar  mit  Hukiien  l'rwlukten, 

'"*  nach   der  Ansehauung  der  Vertreter    aller    Partciachattiningen 

'*' Nicht -Syphililisrhen  nahezu  HUsnahmHlo«  in  der  charnktnistischcn 

"tin&  haften  bleiben,    diene    ImniunitiU    aufhärt    r.ur   (leltiing    r.u 

S^^eu,  wenn   es  aieh  um   Ueliertragungen   mit  dem  Riter  vene- 

f^bvT    GeschwOrc    handelt?      Sollte    man,    wenn    daa    vcDcrischs 

üi   wirklieh    Hj-pliilitiHeber  Natur    wäre,  nirlit   vielmehr    qt- 

müHscn,  daf«   ein  Individuum,   dun  cDiiBtitutiiiiielle  Syphilis 

tlierataaden,  nur  selten,  nnd  ein  mit  Syphiüa  noch  immer  boluifteter 

^i«nt  gar  niv  den  AneteckuDgcn  mit  venerische»  Oeschwüiea  zu- 

Di«  bekannte  Thatsache,  dass  bei  zufälligen  Syphiliaanaleckungea 
u  extragenitalen  Stellen,  wie  an  den  läppen,  Fingern  u.  b.  w^  das 
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erste  Zeichen  der  Erkrankung  tnuner  als  Skicrow  oder  Papel  er- 
scheint; ferner  die  Wahraehmung,  da«»  in  Stftdten  mit  groaeer 
l'opuIationsKiffer  venerische  (Iiwbwüre  »ehr  Itäuüg  vurkanitnen, 
während  in  weniger  gut  beröikcrteD  Orten  dio»c  OeechwTire,  trotx 
dcB  Vorhand ennoinH  der  Hrphilin,  nur  uuMnahmsweiBC  unmtniffen 
sind;  müssen  elicnfalU  zu  der  Annalimr  hindrüngen,  daHn  vorläufig 
boH]e  Krankheiten  sich  nicht  gut  Auf  ein  und  daiiwlb«  CoDtugiom 
jturfirk  fuhren  lawen. 

Die  experinientellen  Stadien  und  fortgesetzten  Deubeehtungai 
nn  Kranken  hnben  daher  die  prfnlircnsten  SyphiUdologon,  wom 
Bie  auch,  wie  Rioord,  Sigmund,  ZcishI  u.  A.  ursprünglich  ^ 
Unitfit  der  Contagicn  lehrten,  gchtieüslioh  r.a  der  irfbprxcngnng 
gehracht,  dits9  das  vcneriacho  Geschwür  mit  Svphilis  nicht  n 
ideatificiren  ed. 

Freilich  KÄhlt  die  übrig  gebliebene  Minorität,  die  der  UnilSt*- 
Ichri!  treu  (teljUctiL-n  iet,  auch  klangvolle  Nomen  in  ihren  Reihen; 
doch  gibt  Kaposi')  —  einer  ihrer  wärniöten  Vertreter  —  zu,  dua 
diese  Boctrin  ,gar  viele  Thalsachcn  nicht,  oder  nur  schlecht  rai 
erklären  vermae;"  auch  Itieger*)  konnte  durch  die  in  jünger 
Zelt  rorgenuninienen  Exporinientc  nicht  die  Ueherzeugung  gewinnen, 
dsw  der  Dualiemus  definitiv  umzustossen  ist 

Praktisch  haben  auch  diejenigen  Autoren,  die  dem  veneriichen 
OcschwÜro  äyphili^eigenscliaflon  zuschroibcn,  ausdrücklich  in* 
gnstandcD,  doss  dosselho  ^in  der  Kegel'  eine  lukalv  Krankbeil 
darrtelle  ,ohne  nllgomcino  Folgen",  und  daas  die  nlnduratioa'  de« 
Oeaehwilrs  eon^titurioncllo  8yphili«  erwarten  läest  *). 

Bezüglich  der  ESvltcnlieii  dt-r  constil-utioiiellen  Lue»  nach  vono- 
ri»cheni  GcHchwür  halten  es  die  Anhänftcr  der  Unitätslchro  mit  dem 
lel/tcrfu  eben:«»,  vw  e«  »einer  Zeit  der  berühmte  II  unter  und 
nach  ihiu  Schwediuucr  und  Wallacu  bezüglich  des  Trippers 
hielten. 


Wir  fafuicn  HrinnnI liehe,  in  di-r  ebun  cntwirkelten  geschichtlichen 
I)ai*Hl  L-IImig  aligehatidellen  Rrkninkungsforoien  unter  dem  Alp- 
drücke :    Voneriuchc    Krunklicitcn    xuEuunmcn    und    Torstohcn 


')  Path.  u.  Thcr.  d.  8y|)li,  Stiitlmirt  lf«l.  |>itK. 
•)  Vinrmlj.  f.  Dorm.  a.  Sjrpli-  1*1,  pag.  ;£ä. 
*)  Kspoii,  I.  «.  pfti)-.  89, 
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unter  denBclbcn  solche  Krankheitsprocessc,  welche  fQr  gpwühnÜch 
und  nni  flllerliSufigstcn  durch  di-n  gcachU-dulu-hfii  l'mgHng  von 
einem  Men^phen  auf  tl«i  andern  ßlicrtragen  und  eWnsn  wtnter- 
fibertragbar  worden  und  diiniin  Kumcist  an  den  Oenitalien 
i>der  ihrer  nSchaton  TTniSfl'unf'  aiiflaiiohfii,  im  Falli»  einüs 
Kctnigenitalen  Sitze»  aber  wabcTU  immer  bui  KüeUvorfoIfjung  der 
üebertragungMjuoIIen  —  bea.  der  die  Infection  verachuldi'ndim  In- 
dividuen —  «hlifeslich  auf  eine  «nstcckend«  Gcnitnlerkrunkung 
zaräckleiten.  Wenn  also  dieser  AuffaesUDg;  gemäss  nicht  ausg^- 
scbloasen  erscheint,  da«a  dieselben  Krankheiten,  nenn  »ie  einmal  auf 
»ndere  Weifie,  r.  B.  durch  Küase,  Ess-  und  Trinkgeachirre,  absichtliclie 
Impfung  etr.  henot^erufen  wcnicn,  noch  immer  zu  den  venerii^chen 
cu  sifalen  sind ;  so  wird  man  andereräeils  manche  UchcrtragunKcn 
(Scabies  etc.),  weil  sie  vielleicht  ^legentlich  eines  Oesefalechtsaktes 
trfnigt  nnd,  den  venerischen  Erkrankungen  gewi«it  nirht  zuzureiii<<n 
Üben. 

Eine  andere  Znüammengehfirigkoit,  alu  dicfie  eben  borOhrto, 
rein  iiuHscrIiche,  ist  vorlänfif^  nicht  («rwicseii;  et)  sind  somit  nnch  alle 
Dortrinfn,  wrlehc  die  Identität  der  venerischen  Kmnkhoilon  procla- 
initl4-n,  Oller  die  Ansicht  vertraten,  dnittt  ein  genetischer  /nt^ammen- 
hng  zwischen  dcnnclben  boirtehc,  auf  Irrthümer  TurÜekEufUhren,  die 
Jnreh  gleiche  oder  doch  nachbarliche  Lokalisatien  der  Krankhcita- 
Mfiago  und  durch  die  Mügliflikcü,  mehrere  Formen  der  vencriachcn 
Knnkheiti-n  bei  uinein  uml  dinn^clbuu  AnluaNV  ssu  acquiriren,  nur 
n  leicht  begangen  wenli-n  künnen. 

Die  Beriioküichligung  der  tlmtsiiclilichen  VerhiSltnisse  Rilirt  uns 

^■iiküu,  unzuiichmon,  daiw  durch  einen  CVilua  „iiupurus"  drei  von 

einander  vcrachiedeue  Grkrankuug^formen  hervorgerufen 

Ipu   können,   wobei   fixe  Contagien  die  Hauptrolle   spielen, 

dasB  jede  dieser  drei  Erkrankungsformen  auf  ein  eigenes  Con- 

ium  zurQokKufUliren  iet,  wenngleich  zwei  diotter  Contagien,  oder 

weh  alle  drei    in   Conibination    nebeneinander  zur  "Wirkung  go- 

ilugen  mögen. 

Einoii  dicoor  Oontngion  l'ülirt  zu  einem  ganz  eigen- 
artigen oonstitutionellen  Leiden,  ßir  welches  nueschliesalich 
die  Iktzeichnnng:  Hyphilie,  oder  Luob  üblich  geworden  i«t,  während 
die  b<-iden  anderen  Contagien  an  der  Infection  Hstcllc  Erkranktingen 
—  einen  Katitrrh,  be»,  ein  Oescliwür  —  hvrTorrulon,  die  dm  übrigen 
Organiamus  in  der  Regel  nicht  oder  nur  insoweit  in  Mitlcidenscliaft 


DAACTSlXVaS. 


i 


zidMai,  ak  a  bei  jedem  ■adcmi  lokalea  Ptoeew  der  F&U  sein  kann 

—  keineewcgs  aber  mi  bkr  emtL  Fennrirkiuifen  *li  Ausdrodt 
daer  constitationcltco  Darcb»ctichiins  aa&absBQD;  diese 
woUea  vir  daran  veacriscbe  Kranklieiteii  im  engereo 
Sinnt*  neoncn,  onJ  qieridl  ctDco  reocriBclien  Katarrh  — 
Blenourrboe  —  nnd  eis  Teaeriscbcs  Geschwür  —  llelkose 

—  naunekäiea. 

IKeae  Oaidinaldillireat  tiringt  ea  mit  «ch,  dasa  SjrpliilitiMlie  auf 
BDMtKihiii  EmiBipftuigeB  dea  Coatagiuios  in  der  fftr  Loea  chaxakto- 
riatiadiea  Webe  nkbt  m&hr  reagir^  kteaeii,  ja  dam  selbst  oaeli 
erfolgter  Aosbeiloog  in  den  aUefmdaten  Fällen  wne  Inmmnltlt 
gegen  aoldie  EiiÜDipfiin^n  hc«telU;  wUmnd  da«  Contagium  dn 
raieriwhai  EriErukniigcn  im  eogerea  Sinne,  anf  andere  l'artifn 
dea  Trigera,  in  sadgaotcr  Wöm  gebracht,  äcmlicb  oft  WiodG^ 
bolangCD  roa  gleich  charaktori*trtcn  Erkrunkungen  bcnbacbtro  lasten. 

Ein  anderer  Coterachicd  beruht  auch  darin,  dstu  das  Sj-philis- 
ooatagiuni  ganz  bestimmt  nur  an  pntholugisohe  und  pliytaulogiM^ 
Produkte  TOD  SyphilLskraokcQ  gdiimd«]  iat,  wäbn>iid  eii  für  die 
Contagien  von  den  Tenerischen  Krankbfiten  im  eogoreii  Sinnig  noi'li 
nicht  aiugeschliMMcn  ist,  d&a»  difM^lben  HUcb  in  Secretrn  fineH  in 
anderer  Weine  erkrankten  Indiriduuins  zur  EntTrickelung  gelangen 
und  hier  ersl  nnchlrSglich  fixirt  werden,  mit  ardc-n-n  Worten: 
6}'pbilili»cli«  lafectionen  stammen  nur  (aueb  bei  mittcUMmtr  Con- 
tagion)  von  Individuen,  die  w-lbst  auch  eine  Sypbilisinfwtion  erlitten 
hatten,  während  «cnerisrhe  Erkrankungen  im  engeren  Sinne  mög- 
Uoher  WeiM>  auch  durch  »olche  Imlividiien  übertragen  werden  kennen, 
deren  Krankheit  nicht  die  Folge  einer  venerischen  Infection  ist. 

Von  dem  vonerisehen  —  purulenten  —  Katarrh  iat  es 
durch  «clfache  Beobachtungen  feetgcstellt,  dasn  derwlbe  auch  einen 
Sehlt^imhaulkatarrh  eoine  Entstehung  verdanken  kann,  der  Ton 
Haus  aus  kein  vcneriBcher  war:  Schk-irahautkatarrhe,  die  die 
Menstruation  einleiten  oder  abochlieüaeii,  Katarrhe  dan-h  physikalische 
(Erkaltung)  oder  nervöse  (gciwlilechi licht'  Aufregung)  Einflütwe  be- 
dingt, sowie  an  canmuniutüitu  und  andere  PruceMse  nch  anreihende 
SwrcHoncn  sind  ganz  wolü  im  Stande  bei  anderen  geaundon  Indi- 
viduen Kalarriie  hervoniurufcn,  die  oft  genug  in  Bezug  auf  Vorlauf 
und  L'oiitagiositat  sicli  in  Nicht»  von  den  aue  unzweifulhnft  vene- 
n»wief  Quelle  stammenden  Katarrhen  unterscheiden.  Für  solche 
Falle  mflBBL.i,  wir  annehmen,  das«  das  Contaj^um  in  den  Ursprung- 
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lieh  niplit  vpni>ri.ich<.>n  ICaturrlu-n  xur  Kntwicicelung  goliingtc  nnä  an 
ftcincni  nvucn  Orto  fixirt  Iilivb,  ao  class  hei  einer  naolirrii^lichon 
BL-rühnuif;  mit  der  Schteimliaut  eines  gcsundcu  Individuums  daa 
Contagioni  auf  letztere  übcrj^cben  konnte. 

Aber  nucli  für  das  venerische  Geschwür  ist  w  niclit  mit 

Bestimmt ticit    auKgc-uutcht,    dass    dasselbe    nur  durch    unniittvlburu 

oder  mittelbare  Ucljcrtragung    cinca    fixen   Contagiunm    ullcin    mir 

Entwii^kflung  gelangen  könne.  Wer  will  die  Mwglichkcit  in  Abrede 

BUiUen,  da^  ein  auf  mechauiscbe  Weise   eiittttatideiier  Scbruiid  an 

deD  Oenitalicn,  das«  eine  an  dicitea  Stelleu  ttieh  entwickeliidu  ge- 

wöbuliehe  Folliculitis,  dureh  Dazwischenkuurt  irgend  einen   hinzu- 

iretenilcu  Krankhcitiikeimes,  nicht  alle  Charaktere  cinca  veneriuchon 

Ge««fa«'üreii  a(^c|uirtre»  köiuienP     Haben    wir  nicht  dureh  ('leru, 

Bidcncap,  Köbner,  Pick  etc.  erfahren,  dasa  Byphilinprodukto, 

«uf  eigene  Wciae  gereizt,  ein  Secret  hervorbrathton,  das  mit  einem 

Ualc  xur  llervorrufung  von  venerischen  tlewliwüren  geeiguet  war? 

Ist  CS  Pick,  Kraus  und  Roder  nicht  gelungen,  mit  dem  Inhalt^) 

TwScAbieBpuatein  au  Syphilitiachcn  in  Geueratiencn  fortimpfbare 

Qitaehvüre  su  erzeugen?     Hat  Wigglesworth   aus  dem  Eiter 

MKT  eigenen  Aenepustel   nicht  eine   fortlaufende  Keibe  \on 

I'iuteln    entwickeln    können,    deren    Grund    durch     eine    deutliche 

tion    nmrkirt  war?      Erfuhren  wir    nicht    von   Vidal,    das« 

kihymn  und   Pemphigus   einen  öberimpfbaren  Eiter  liefern? 

^wianken    wir  nicht  Tonturri  eine  Beobachtung,   der  zu   Folgo 

tRaiQgpnctiscb"    ein  Geschwür  ku  Tage   trat,   dcsiwn  Boerot 

tn  der  14.  Generation  Qberimpfbnr  bheb?  —  Wer  wird  «omit 

TliBupt   ein  an  den  Gcnitttlicn    locali»irteä  Oe^bwUr,    da»  alle 

^iHchra    einer  vcnerisrhen   >lvlkuisc    an    sich    tragt,    in    Bezug   auf 

IUI«  FrovonionK  ohne  weitere»  riingircii  wollen? 

Wenu  ieb  auch  nicht  vullejida  in  Abre<le  »teilen  mag,  da«»  der 

^Ucriscbeu  llelkoae  ein  bcHonderea  Contagiuni  zu  (Ininde  hege,  no 

»iH  CK  nach  dem  Genügten  ducii  nicht  gehmgiu^t  yrerilen   können, 

4ui  [!tnu  moclianiaclie   Lüsiun    (Excoriaiioii  u.  h.  w.),   wler  ein  ge- 

■ttnUcber    eatzündlicber    Prin-eiui  (Kolliiuiliti.i)    ati    den    Ueuilalion, 

ilitrcb    Hinxatreten    irgend    eines    prupagatiunNfahigen    Keimen    von 

«BawD  ber,  dieselbe  Reihenfulgo  von  Symptomen  aufweiKeu  künne, 

wie  »oncriache  Geschwüre.    Sehr  bezeichnend  ist  hier  auch  der  Um- 

■tand,    doas   wir    durch    die    immer   mebr   beliebt    gewordene    anti- 

•eptiicbe  Bebnudlungsweise  den  sogen.  Abarten   der  vonotnachea 
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OewfavQre,  den  ^fhagedÄniitrhen,  gangi^nBaen  a.  s.  v.  Srhanlconi' 
jetzt  nur  sehr  selten  b^f^nea. 

Sprechen   also  die«o  ümstflndp  allein   «elion  d&tür,   <las8    roAa 
es  bei  dem  Teneriaehon  Oescliwtlrc  hiVhst  wahrsclieinlich  mit  Krank- 
hcitxvOTgingeii    xa   thun   hat,    die    nicht    nothvendiger  Wolu*    tiih 
einem  fOr  ntb   eotb«t   bestehenden   Contagium  tibhringen.  an  haim 
die  Bebaaptung  noch  weniger  ernst  oafre«ht  CTlialten  werden,  äam 
daa  Toncmche  OoAchTflr  auf  eine  Infektion  mit  STphiliBContagimn 
xurückxiifulircn    und    in  Fol];^    dci^sen    zu   den  Krstltitfi^Tmptonien 
der  cniintinitionellen  Tenf^riwhen  SiMirhe  xu  zählen  bl-L  Mad  erinDere 
flieh   nur   daran,  das»  Syphilisprodukte  cnit  ntechanüch  oder  che- 
mUch  gcrptzt,  also  „präpwrirt*  wrnlrn  rafiiwen,  um  Eiter  zu  liefern, 
au»  dem  Oenchwürp  gegriirhlet  vrenlen  »ollrn,  dujw  diese  Eigenschaft 
aber  gelegentlich  aueh  amleren  Enbcündungitherden  anhaftet;   man 
hlieke   nur  noehntnls  auf  den  Fall    Lindmann    zurQck  und   rufe 
sieh    die   Syphilisatimi-wersuche  Didencaps  bei    Lepra   in'«    Oe- 
däehtniss  —    und  man  wird  dann  zugeben  müssen,  das«  venpri»rJie 
Geschwüre   nieht   als    Anfangsatadion  der  Syphilia  gelton   kfmnon. 
Nur  wen«  neben  denselben  (gleichzeitig  oder  in  zeitlicher  Aufeinandoi* 
folge)    nuch     wirkliches    Syphiliscontagiam    zur    Wirkung    gelangt 
ysM,  wird  man  die  Folgezuatände  der  Syphilis  za  cm'arten  haben, 
die  aber  dann  selbstrcrAtäDdlich  auch  ohne  Toraosgcgangcnc  Eni- 
Wickelung  des  vcnpriw-hen  Ocwhwöni  eingetreten  wären.  Oder  »ollto 
vieUiMcht  der  rmstand,   dass    bei   Sypliilitiödicn  durch  Applikation 
einen  oeulabtdn  Eiter»  mitunter  rcgelrw^hto  Syphilisproduktc  (etir*. 
Papeln)  an  der  gereizten  Stelle  tu  Tage  treten,  für  die  Syphiüa — 
natur  des  wciterimpfbarpn  Kiters  sprechen?    Gcwias  nicht!  da,  wk? 
wir  ja  Bpäter  Bphen  werden,  bei  einem  Syphiliskranken  seihst  ein  vom 
Hutrände  herrührender  meolianiscbcr  Reiz,  da«  Hen'orschiegsen  too 
Papel«  an  der  Stime  wachrufen  kann,  ohne  du««  m  nn«  desswegen 
cinliek',  dem  Hutrände  syphilitittuhe  Potenzen  zuzusehreibeo. 

N»ehdem  wir  somit  dargethan  zu  haben  glauben,  das«  du 
vencriBcho  GeeehwUr  durchauB  nieht  an  Syphili«  gobunden  ist  nnä 
aueh  nieht  immer  nothwendigcr  Weite  auf  ein  eigene«  Contagimn 
zarackgcfUhrt  werden  raxise ;  nachdem  es  Yielmebr  wahr»cltctnlicb  bt, 
dam  mitunter  auch  ein  anderer  EitcrungsprocetiB  unter  Unutändea 
(dun-h  tlas  Hinzutreten  von  propagatietisfähigen  Keimen)  ebenfalb 
EigL>n»cliaftcn  annehmen  knim,  wie  hji;  inncm  reneriaclien  Qeacbwfln 
zukonmicu;  eo  gelangen  wir  zar  Getraclituiig  uiaoe  weiteren  caf 
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dinftlen  TToteraoliiciiuM  zwist'ben   den    venerüichoii   Krankheiten   nn 
engcrpii  Sinn<^  und  äcr  Syphilis. 

Dndurt-h,   dius    die   syphilitische    RrkrAnkuTig   immor    nur  auf 

ein  Contad^um  zurückzu  führen   ist,   das  an  von  Syphiliti«ckon  ab- 

etammenden  (piitliolo|;iR-lien  oder  phTi>iulofrig<.-hen)  PruductCD  haftet, 

die  rcavriechi-u  Procoeso  iin  enteren  Sinuc  mitunter  aber  auch  durch 

anilcrc  Vorgäiigt  vuriuiIiiiMt  wordt-n  «ei»  uiöycii,  würde  die  gidiiiigeiio 

Tilgung    der    venerischen    Krankheiten     Innerhulh    dw    Monnchen- 

grMcliltx>ht4-«    Rir   du»    AuHiriro«    derselben    keine    Onmntii;    bieten. 

Q*at  anders  ist  e»  mit  der  Sypliili«  bestellt;  dii-üc  ist  jedc^wiml  und 

uMDBlnastos  nur  auf  elue  Infection   mit  uiiieia  Contufpuni  xurück- 

cufuhreti,  das  direct  oder  indir«ct  von  winem  an  flypbilis  leidenden 

[ndividuum  stammt;  mit  dem  letalen  Syphilixkninken  müsHte,  naeh 

unserer  bialierigun  Erfahrung,  nueh  die  H%-philifl  getilgt  nein.    FaxHe 

ich  das  Gesagte   in  wenigen  Worten  zuminuncn,  sn  ergibt  «ich  für 

^  venerischen   Erkrankungen    im    enteren  Rinne    die  Miigliohkett 

iAks   epODtanen   Auftrct cna   —   io«o weit   aU   spontan   in   cincA 

OcgeSHlx  zur  Ansteckung  mit  einem  Tcnerischen  Cuntagiuni  ge- 

W-bt    wird,    —    ivaa    ?on    der    Syphilis    nach    unseren   biHlierigoa 

SwHitniaaep  dieses  Proceeses  auageecblossen  orevbcint. 


I)a  wir  nacli  dem  rorliin  Gesagten  die  Luea  ah  eine  nur  den 
HoMfben  bevorzugende  KmnJdieil  bezeichnen  müaseu,  drängt  «ich 
Ulm  anwillkürlieh  die  Fruge  auf:  'NVie  koiuile  unter  diesen  Ver- 
'>*)tnittea  die  Syphilis  Oberhaupt  ihren  Anfang  nehmen?  Wie  var 
» M&glicbf  dasa  diese,  nur  dem  Menschen  eigenthüiidichc  i^euche 
"""crrten  Entwickelung  innerhalb  des  Menwhengesclileclites  gelangte? 

l^msonst  neben  wir  uns  nach  sichei-en  Hpurcti  um,  die  uns 
^^  Urquelle  der  Syphilis  zuleiten;  nur  rennuthungaweiBe  wird 
^n  berflhren  können,  dass  diese  mit  dem  Ueiiitalleben  so  innig 
'«knöpfte  Krankheit  am  ehesten  durch  die  tiefsten  genehleeht- 
'''^■n  Ycrirningen,  oder  durch  nunstige  Manipulationen  an  den 
CetiiaUoD,  auf  da»«  Genus  Uomo  gelangt  nein  mag. 

In  erster  Reihe  tiind  hi»-  die  AusKeh weifungen  xwisehen  Mensch 
bikI  Thier,  die  Sodomie,  in  Betracht  zn  niehen*),  woIehcH  Laster 


')  Dte  ErfahninK,  don  ili«  t^jgiljilU  im  Henachon  »pontan  nicht  zur  Ent- 
■Mnlnif  ^laiurt  and  nur  dumli  Infni-tioti  vuii  riiii'iii  iiiiilTfin  ST|i)iilii>kriiiikcn 
Wi*i|vtur<rii   wild,   iiut»eMDil«r«  «l>vf   ilv  T'^'««''"']  •'^'■'   ^V>  ^|]Uili.i.wl)Oii 


im  grauen  AUerthuiue  wemüch  verbreitet  gewe«en  W'in  inafi«,  und, 
trie  Rutienbaum ')  meint,  setir  wahracbeinlich  aus  dein  religi5seii 
CuUue  sich  cntwit'kelt  bntto.  —  Ifncli  Dioilor")  lag  e»  in  Nilo- 
poii»  den  "Weiborn,  denen  ja  eonst  der  Anbliolc  des  Apis  rerlKrteo 
war,  ob,  dem  von  den  Priestern  gewälilten  Kallw,  wclilie«  <lca  ge- 
storbenen heiligen  Stier  zu  cmctKon  bestiniiiit  war  luid  in  der  gc 
nannten  Stndt  vor  dem  Einzüge  nach  HempbLi  durch  40  Tage 
verweilte,  nnverhüUt  ihre  ffvvriTiiiä  (iO(>*o  zu  zeigen;  ob  es  b^  des 
Dcinonetrationen  allein  geblieben  ht?  In  einem  anderen  ägyptiochen 
Oaii  (HcnJet*)  soll  die  dem  heiligen  Bocke  von  Seite  der  Frauen 
dargcbracbte  lluldiguDg  xur  Sudumie  gerührt  haben;  ioi  XVll.  Hudie 
Bciner  Geographie  «irirt  Htrabo  fwlgiMidu  Verse  l'indar's; 
Heim  steilen  Opklipp  des  Moera  vor  Mendes 
Und  des  NeitüH  äuHsiTAten  Iforn,  wo  mit  Fran'a 
Die  geiwiWHtt-igenden  Bücku  »ich  mischen; 
der  glaubwflnlige  Ilerodot")  erzühlt  ansdrflcklich,  dau  zu  »euur 
Zeit  aioh  daselbst  uiii  IJock  mit  einem  Vi'mbe  t'jffenllieh  vemiisehte. 
%weife31iiH  neheint  ük,  daxs  Müsea*)  in  llinblirk  auf  Eigenthünüicb* 
keitrn  in  Ai'gypteii  deerctirle:  Joder,  der  sieh  mit  einem  Vioh  %a 
Bchaffcn  uiacbt,  soll  des  Todes  eciii. 


IniiRc  vor  Ilinn  ep]dtaais(>h<>n  AuArelon  cu  Enil«  dt.»  XV.  Jahrhim-I^rla  b«kitant 
war  UDil  itie  flrwUtnls  Kpiili-min  tLi^n'ilio»  oincii  roii  ilor  );(>iNö)it]li(^Ui-ii  iSyphilw 
(lilrenMiU'uOhBniVtw  dnrgi'balcD,  lialBieonl  (BrioTv  Qbur  8)')iliili«,  deolaoh  Ton 
Lituwii,  1^1,  pajr.  (>7)  dif  »ction  rou  v«ii  Holiuool  (lüiSt  an>saepraeknM 
Veniiutliuiig  Aufai^hni«!!  Iamcu,  iImms  die  8v|ihiliH  ihren  Unrpruni;  im  Ifordwnitl 
hubiv  ilirr  Hiif  dim  MimHi'hcn,  hpi  iui  durch  t^udonii«,  noi  m  auf  Miulm  Wmm, 
SbcrtniKen,  Bidi  im  Lau.fc  iIlt  Z<>it  lu  dieacrKAnz  riKonlhüiDÜrh  individiuülatrtMi 
Kninklirit  an.it;rliili1ft.  Srmmpr  (Ocvtnrr.  Yic>rtcli.  f.  wim«.  V«t4>rinlrk.  1809, 
pag.  IIU)  widpr)p^  zwar  dieao  AuffiLii9UH|{  mit  der  UnnK^rkung,  dafi»,  w«nn  di««» 
Atinnlirnff  ricliti);  vHrc,  mnn  nach  Klniiupfiiui^  ttiu  äjpbilüipniductvii  auf  das 
rrord  Roti  enttteheR  Hohen  mait'ta,  wan  nach  Hoiiipr  Erfalirung  Jeducb  iiiclit 
Kulrim.  Koiismi'r'H  ItcliJiupiuiif;  knnn  alior  aus  diMii  Orande  ni<'ht  «]■  0«^m- 
bewi'i«  für  die  Aniiahiiie  van  II  »Inioti  I  •  Ricord'*  gi^llcn.  kp  11,  wenn  ilar 
iiimTkiiilli  de»  Mriiflt'hKn^i'M-lilirlitii»  weiter  propaglrto  Pfi^ntoriitx  ■ii-li  allmAlij 
diMii  H«-j("liil(lpt  hftbtm  aollte,  wiia  wir  joUt  nln  8y|iliiliit  Wivk-btieii. 
l'inwaiKltuni;  !i5i-bNl  wuLmchoialiRb  omt  nairb  OuiirTraliuiien  (dM  Srphilmbeiincsf) 
errulKt  ■i'in  wird:  für  dioHon  Fall  bk'ilit  tm  nb^r  aofar  fVagli<^h,  ob  da* 
Ini  inon«<<hlii>1tnn  Ovi;nDUinnii  to  tigenArilg  auxKcbildoto  Coala^unL,  &uf  da» 
Vieri  »urQokübortragfii.  avUn  dun  Cltarakter  d«e  BoticoiiIitgiiUM  ai«iin«*im«n 
KcciRDvi  wfire. 

')  IWo  LMWPüche  im  AUerth.,  Hallo  1839,  pae.  206. 

*)  I.Si. 
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Solclie  Fälle  worden  eich  noch  hfinfigcr  ereignet  liaben  zu  einer 
Zmi,  wo  Naturmytlion  die  Oednnk<^-nweIt  naiver  MenHelicii  aus- 
mUten,  um!  d*r  Ooschicchtsverkehr  mit  Tliicron  nioiit  nur  der  ab- 
itoeModcn  Merkmale  entbohrte,  eondorn  goradozu  einen  erhöhten 
Heiz  dadurch  erhielt,  dosa  bei  den  meisten  Natun-Ölkem  sich  Sagen 
oiugtiliildct  hatten,  denen  zurulgci  ruh  hoIcIu-h  Vt'rmit4rliiiDgcn  mit 
ausfter^wShnlichi'n  EigcRsühH^ien  ausgrrüsti-tr  Wtwn  hervorpegangen 
waren ').  —  Diese  Annahme  fugt  nich  in  den  ftnhmen  des  Gesetzes 
ein,  welches  die  neiienm  Forsrhiingm  iiuf  dein  (ri-lii<'te  der  Mythen, 
Ht'ligicincfi  lind  Spntchen  eiitwü^kelt  )iiil)t<n,  niimlith:  daxs  die 
spileren  Qc(lnnkencipi«mtioncn  auf  voraungogangcnen  sinnliclien 
■Wolimehmungen  baRirten  (Max  Mvlller,  Tylor). 

Die  riesMigroBSO  Kluft,  die  j«ti[t  zwiitchen  Mensch  nnd  Thicr 
bwtcht,  ist  ja  erst  im  Lnnfe  der  fortschreitenden  CiVilinntion  eo  weit 
geritwen  worden;  früher,  wo  man  überall,  tind  somit  nuch  in  Thieren, 
gütllic-he  l'ötenzcn  wähnte,  war  die  Neben-,  ja  die  l'eberordiiung 
derXbiero  nur  folgtriclilig  *).  Erat  in  weiterer  Entwickclting  aind  aus 
dea  götthch  Tvxebrtcn  Thieren,  der  Bchlimg«,  der  Kuh,  dem  Stiere, 
dem  Pferde  u.  s.  w.  die  unthrupomorphot^irten  Ontter,  den  Asklepind, 
der  Her«,  des  Dionyaoa,  iles  Poseidnn  u.  s.  w.  hervorgegangen,  denen 
Qbrigenx  jene  Thiere  auch  »pSter    noch   geweiht  blieben'). 

')  .Clodio,  FarsmundsSufan.sasB  oinM  Ta^ —  erzSlikn  die  BrildeT  Orimm 
in  {km  8«((ea  —  mit  der  KSnlt^Ln  un  MMtrsoütadc,  «Ich  von  dor  SomnioTliiix<> 
n  kSUai,  da  niog  oiii  Ungohcaer,  einvm  ^licro  gLcich,  bub  den  Wo^cn,  ci'grilT 
4w  bAdnide  KSnigln  nnd  überwältigt«  «in.  BLa  gebar  darttuf  einoii  äoliii  vun 
«iltMiTW  mudArbttrom  Anar^hon,  wiuhnlb  fr  yie<ravig,  6.  b.  Mnrofnnb 
tilirfaiiii  wurde,  und  Tun  ibm  entniirinecn  dta  Pran)«!nkÜTiif;e,  McrowiTipT 
gPBBtint*.  —  H*B8Bn(E.  d«r  Hold  d«r  drilton  Er/flMuDK  hu«  JOIk*'  I"iI- 
mdkivchon  MXrchcn,  war  der  S|>(Vfl)iUiiK  vincr  Kuli,  dl«  voti  i'iri^m  «niivri  )taiju« 
Iwtniohtet  %nirde;  na«hd«iii  vr  (MasMn^)  dio  Soliiimnii  (liuddJiistiFi-hi;  Ti*utVi|) 
biaiigt,  Bpliln;  ihu  die  weibliche  Schiimiiu  in!t  oiiici»  ei«(>rD<>n  Hammer  auf  dio 
aK>  du«  V«ni  Sehlag«  din  KiiiikcD  nnfHprühlon,  din  iiuf|;<>fnii|;i-n  und  uU 

1 8l»rs»  (SitlNiBg«Mim)  ati  dmi  Iliiiiiiii-1  i^iilrüL'kl  nunlen".  INaih  diir  Al«l>ciitcn 

Ittaft  «iid  ein  MSdcbeii  die  Kmu  i>in»it  V<i^ti1a.)  —  Dm  <.t  ii  Iii.>tii  Atia  (dio 
lUere  in  der  indogvrmanuclicn  My Ihul.  LcipxiK  IBTi)  wird  un  uit:bn<rt>ii  SIvHoo, 
KUbn*  andvm  •nch   auf  \>»s.  145  n.  ff.,  auf  ühnlichp  Mfirchon  (crwii-Mici. 

*)  Jtoi  BMprio«fcang  d«*  ThiArculttut  finden  wir  bi-H  W  alti  (Anlliropclügie  If, 
ton  P>8-  1^)  ftflgeiKfe  Aeuuening:  «Waliracholnlicli  Rtaiuml  diu  Tbitfrfabel 
Startumpt,  «ucli  din  uiuvtK»,  ihtvm  «ntitn  frupriiugd  tiacü  aui  einer  Zeh,  in 
ir«tcl»rr  »an  den  Thieren  büLAra  V^^taudothrSn«  xuiHmob,  tind  mim  hat  in 
ihikpn  «olil  Mi'liwnilich  vrst  rino  spfttcr«  Uobn'triigung  meriBcblichor  Obsrakt«ra 
Ulf  di«  Thiervell  m  MhOR*. 

f  Vir  unum  ZwocL-  Andt^rt  «•  gar  nitilita,  dus  mitrintof  naoh  )^aMn 
kkhiri>ch«i  Ptrioden  koGlieniwickclte  Sitten  uuiL  RoliKionon  in  dn  dem  UrxuitAiide 
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Unter  solchen  VerbSItnisscn  knnn  man  wohl  annolimcn,  das», 
wenn  die  Phantasie  der  fJriwhen  Europa  diii-ch  einen  Stier  eiit- 
führen  iinill.erla  von  i-ineni  Sfliwan  verführen  lie»R.n"eh  Mi-iidtlieii 
auf  Gplöstd  verfallen  w*in  raoehten,  clio  eine  Nachahmung  göttlicher 
I.ich<'siiln'ntc-uiT  wari-n.  Nur  wirklich  erlebte  »exuelle  Vc-nniwhuiigeu 
worden  Nahrung  gegeben  haben  für  die  Einbildungckraft  dpr  Alten, 
der  zufolge  sielt  VorstotlDogen  von  Monschcnlciborn  autdiilden 
konnten,  die  durch  thieriwhe  Attribute,  vdo  Bocksfn«se,  StierVöpfe 
u.  8.  f.  Ml  den  flonJerbaratcn  Geftehapfen  wurden. 

Dttnk  der  vorgeschrittenen  Nieral  erloben  wir  in  unseren  Tagen 
liöchetens,  dnH»  Aelpler,  die  ihre  wachenhinge  Einitamkcit  mit  dem 
V(in  ihnen  gchütntrn  Vieh  theilon.  odtT  ('avalleristcn,  die  ja  oft  mit 
einer  rührenden  rürsorgi!  die  ihnen  anvertrauten  Thierc  ptiegcn, 
bei  Bodomitischcn  (SelÜKtfu  attrapirt  wenlen.  Naeb  cinzelueD 
Aeutwerungen  xti  »vhlic^sen,  arheint  aber  die  Sodomie  noch  unter 
di>n  dawtiachen  Cuhurvülkcrn  ziemlich  beliebt  gewe«;»  zu  »ein. 
„Nant  i't  capraii,  porca^,  i>(|uaH  iniverunt  viri  et  femimie  inwauo  maa- 
cularum  bestiarum  amuro  exanterunt"  Ifigst  Plutarch*)  dt>a  von 
Kirkt!  in  t'in  Scbwrin  vt'rwamUdton  Gn,-lhi3  höhnen  und  weiter  auf- 
rufen: qR\  hujuHmodi  euuti  mtibua  vubLi  sunt  lltnotaUrt,  Silvani 
RL'u  Aegipanes  atque  (ut  niea  fert  Bcntentia)  etinra  Spbiiiges  et  Ccn- 
tauri  tiati". 

Welche  Thiero  bei  geachloehtUelien  Berührungen  ein©  Uevor- 
mgung  erfuhren,  wisäcn  wir  noch  weniger;  es  wird  der  Verdacht 
gehegt,  daftfi  unter  andern  auch  die  boim  AHklepiotcKulhis  verwend«!« 
Sc'hhinge,  die  vou  Frauen  Bi>(car  in  ihren  lliiuHcm  gehalten  WTinle, 
cliunfalbt  zu  «underbureu  AuHschreitungcn  A  nlasn  gegeben  haben 
BoIL  Im  Ö4.  Kapitel  der  Vit«  Auguutt  berichtet  Suctonius:  ,ln 
doH  griechiecli  gesehriebencr  theologiBchen  Abhandlungen 
des  Asclepiadea  von  Mendes  lese  ich:  Atia  (die  Mutter  drs  AugimtuH) 
habe  sich  um  Mittcniadit  zu  einem  feierlichen  Guttesdiennte  in  den 
Tempel  de«  Apoll  U;geben,  und  »ei  dort  in  iluer  Säuft«,  die  anderen 
Frauen  erwartend,  cingi<Hchl»fen.     Da  sei  eine  ächlango   zu  ihr  in 

rot)««  Blnrüiua  »urüclmink^ii,  wi^  äim  Walt  b  und  RMax  MOtlvr  an  inphwTMi 
VSlbcin  (lurthuti;  ttm  ilt>ii  Hinilun  npKiir]]  ma^l  der  Lctitcre  (VortiMuitgpn  aiicr  iImi 
t'm^irung  iiiiil  die  Knintcki'liinK  (l«r  RcligioQoii,  SlruMburj;  lAMO,  |ing.  Ib),  Amm  iM, 
,<lia  Tiir  ntilinrnii  tnunrn<l  Jnliti'n  alle  ■chwindoluiLileii  llvkca  der  PhfliMopkio 
•m.«k!it  l)ut(»ii".  JfUi  nn  riclyn  Orten  zu  «Inor  DiiliiariliKL'nilm  Vcrvibning  Toa 
KtUiL'i)  Ulli  Airiin  lii-inbgPsaBk«n"  «bei. 

')  SloraliH,  Urula  aulüudia  ratioiio  uti. 
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dio  SSnfte  gcäciilfipft,  und  halio  sich  liuM  ilnraur  wieder  entfi-rnt, 
«e  lelbat  aber  biilit-  »ich  bitiin  Krwiiclu;n,  in  dtiti  (J<'fiilil,  Aann  ihr 
Mann  den  B«>iKüIilaf  rail  ihr  V4i1Iz<ij;<>ii,  von  ili<iiiR>lt>on  j^crt-inigt . . . ." 

Mannipfaclii-n  Anstoss  in  MHnipulntioncn  an  den  Geni- 
talien mit  il(!it  Iu't(>rn)»(>nsti'n  Olijecton  mnj^on  die  Völker 
ia  ihn-r  orsion  Kindheit  durch  don  l'lin llusdienRt  erhalten  Imbcn, 
d«m  unter  den  meUtcn  Stämmen  sclion  sphr  friXh  in  der  Torsehic- 
doutcn  AVeis«  ßchaldif^  wurde;  indem  die  crsehnti^  Fruchtbarkeit 
der  Produd«  des  Landcii  und  do»  Wu^cr^,  dn  due  OoiHtonkom  und 
dio  Bohne,  durt  du»  SeHiinikurn,  hii-i-  dt-u  Fisi'h,  durt  dcu  Tcslikid 
u.  »,  w.  zu  tiolicn  Elircn  tiracbtt*. 

Die  naiven  Einrii'bluiigeu  der  Vfilkcr  mit  noch  kindlieben  An- 
■cbauungen  haben  iiu  Laufe  der  Zeiten  poettxchi-  AuHmbnim-kun^nn 
erfahren,  und  durch  diew  /uibat  sich  auch  ipüter  noeb  erhalten; 
erst  die  Immer  mehr  ülK'rlutnd nehmende  OenusHuuebC  nnd  liixuriüsu 
LebensweiMO  haben  zu  den  Qb(>rmülhi};Hten  AunHidi reif unpon  i^efiihrt; 
und  ao  wioSiilen  und  Oebrituche  «ieh  iibi>r  f^unze  Vidk^stämme  auit- 
hreiten  und  da  roatM>t7cn,  ebenm  findet  diofl  in  oinnr  vielleicht  niwh 
iatrasiTcrcu  und  extoiipiveren  "NVcieo  bei  Unsitten  und  MiMbriiuchen 
statt.  K«  ist  nicht  unmÜKitch,  dnt^  wir  hier  Tcrlorcii  |B;<^fcanjG;c'no 
Glieder  der  langen  Kette  von  SyphilisAbcrtrapunfreo  zu  auehea  hiihfii, 
aikd  daas  durch  HanipuUtioimn  mit  QegenKtSnden  an  den  Oenilnlien, 
oder  durch  einen  allgemein  verbn-iifte»  gfwbtL'cbilithfn  Coutaci  mit 
einer  Tbierart,  xu  einer  Zeit  wi>  Sitte  uml  (^ullur  auf  rb-r  niedcrsUm 
Stufe  standen,  ein  Confagiiun  auf  da«  Menschensesrhlecbt  beriilier- 
vranderte,  da«  an  Uim  b  der  tückim'hetilen  Weise  kleben  blieb. 


So  lange  vir  uns  über  das  Wesen  den  Syphiliscontafnum»  in 
TTattcnnlnifis  befinden,  sind  wir  auch  nicht  i«  der  Lage,  eine  bündige 
DeBüition  för  die  Syphilis  zu  geben  und  niÜBnen  uhh  Torliiiifig  noch 
inuncr  damit  begnügen,  die  Krankheit  diulurch  näher  zu  t-hnrakteri- 
■itreQ,  da«  wir  die  durch  dan  Contaginm  beriinglen  Wirkungen  auf- 
zAhlen;  eine  Aufgabe,  ilie  den  Inhalt  der  folgende»  Binlter  zum 
grüMten  Theile  ausmachen  will. 

Innerhalb  einer  bcgrenuen  Periode  haftet  iin  den  pathologtiiehcn 
Prtidueten,  sowie  an  einer  Anzahl  physitdogischer  Elemente  Ton  an 
SyphiÜB  Krkranktcn,  ein  fixe«  Contagium,  das,  anfällig  oder  nbairht- 
Kcb  geraiKlen  Sfottschon  eingeimpft,  in  dieecn  die  gleiche  Kriinkheit 
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zu  crzmigcii  im  Stande  ist.  Es  Rchciot,  dnss  das  Contagium  durch 
einp  intaitc  Eiiitla-llage  der  Haut  oder  der  Schleimhaut  nicht  oiu- 
driiigt,  und  dnita  tfiiio  Ucl»ortr«piing  nur  an  Stelten,  die  des  Epitheb 
TcrluHtig  Bind,  oder  nach  Einbriagung  unter  das  ZellHtratura  erfolgt. 

An  der  Kiiipaiigs|ifoi*te  des  Contagiums  —  an  dem  Orte  der 
Antiteckutig,  der  IiwcuUtlon  —  entwickelt  sich  eine  typische  Lokal* 
Veränderung,  woruuf  tnoüt  allgemeine  Bcörungen  von  gam 
tt'fttiiiunteni  Charakter  folgen.  Das  Contagiuin  wird  nun  inner- 
halb de»  neu  erkrankten  Orgatiii^uue  oft  dureh  viele  Jiihre  hindurch 
propagirl  und  behält  üborJioti  bia  zu  einer  mehr  oder  weniger  gemiu 
bestimmbaren  Periode  sein«  "Wirksamkeit  auch  insofern  unrerilndcri 
hei,  als  ee,  auf  andere  ÜCBunde  «bertragen,  dieeolbe  Krank  hei  wreihi 
hervorzurufen  geeignet  ist.  Die  allgemeinen  Störungen  —  consti- 
tutioncllon  syphilitischen  Krkrankungcn  —  sind  mitunter 
au»  einer  durch  Deccnnion,  ja  dureh  da«  ganze  Leben  sieh  hin- 
ziehenden Kette  vdirEinzelerkrunkiingen  zusmameugesetzt,  die  durth 
mehr  eder  .weniger  griianc  Zeitabschnitte  relativen  Wohlbcfiudew 
— die  Ltttcnzpuriodon  — von  einander  getrennt  sind;  in  vielen^ 
ja  vielleicht  den  niei»ten  Füllen  erlischt  jedoch  die  Syplülis  Bdioo 
nach  kurzem  Bestände. 

Die  durch  dan  Syphiliscontagium  geaettien  typischen  localet 
Voriiudeningen  bleiben  nur  Kelten  aua;  sie  fehlen  immer 
wenn  dauBclbo  der  Gonorationezello  oder  der  iu  Entwickelung 
begriffenen  J-'nicht  zugeführt  wurde');  hier  fSIlt  die  Auahrcitiin| 
des  Contagiunu  mit  dem  Waehtilbum  der  Frucht  zueanimon;  9t 
kommt  mir  zu  AI Igpmei nstörungcn.  —  I>icse  innerhalb  de» 
Uterus  sfiir  Entwickclung  gelangte  Syphilis  iBt  die  ererbte,  hercs 
ditäre,  cengcnitalo,  die  sui^^erdem  von  der  im  Extrauterinlcb» 
beigebrachten  —  der  erworbenen,  ac<inirirten  —  auch  noo 
duTfrli  andere  Abweichungen  ideh  auszeichnet. 


')  AaKoriuH  Fmrroriui«  unlpn)chii>i  LcreSti«  l.'A.I  Kwiadwn  mar  dniV 
tlic  /mif;iing  bow«Tk«t«lliptori  rfb^rtriitriuif;  und  riiior  wahrend  d(V  8diwaa|;9l 
»cliurt  crrulKti'u  Anr>lMkunK.  .nut,  ni  matur  o  lIIc  coiiri'|>tii)RiH  in  morbaiii  b»o 
dwii".  tiJo  pudondftgra  üb.  I,  cap.  2;  —  AI,  Luisin.  Aphrod.  T.  II,  f^.  tOS 


C.  Ueber  die  durch  das  Syphiliscontagium  ge- 
setzten pathologischen  Veränderungen  und  über 
Syphilis  -Infection. 

Vierte  Vorlesung. 

Iibilt:  Gang  der  SyphilüerkTBukung  von  der  Initialmanifestation  bis  zur 
TersUgemeinening;  Tabellari»che  Zosammonstellang  der  Zeitintervalle  fUr 
die  Bogen.  I.  und  U.  Incubation. 

Pathologiflobe  TerSnderangen.  —  Irritative  Frocesae. 
—  Onmroa  (Granulom,  Leukocjrtom,  Syphilom);  Resorption,  Zerfall,  Ver- 
kiaoDg  deeaelben.  —  Sypliilitische  Schwiele. 

Abhftngigkeit  der  patbologisolien  Vorgänge  von  der  WeBenbeit  dee 
STphiliBGontagioms. — Wandlungen  des  Contagiunu  im  KSrper.  —  Gntphiscbe 
Darstellung  des  STphiliaproceasei.  —  Gleichzeitigkeit  von  irritativen  und 
gummSsen  Producteu. 

Infectioninhigkeit  des  Contagiums  and  Disposition.  —  Vorscbiedeno 
IntensitSt  der  "Wirkung,  —  Milder  SyphilisTerlauf  bei  Reinfection; 
zwischen  nahen  Verwandtsohaftsmi^liedeni ;  bei  Frauen  Oberhaupt.  — 
Schwerer  VerUnf  bei  ScbtechtemShrten  etc.;  bei  Invasion  einer  neuen 
Race.  —  Angebliche  Inunnnität  mancher  geographischer  Gebiete  gegen 
STpbilu.  —  Byphilis-Endemien  (Syphiloide). 

Sitz  der  Initialmanifestation;  genital  und  extragenital.  — 
Ansteckungsarten.  —  unmittelbare  and  mittelbare  (durch  In- 
strumente, Qerathe  etc.  erfolgte)  Infection;  der  Mensch  als  Medium 
der  Ansteckung. 

TrSger  des  Contagiums;  Secret  der  Initialmanifestation 
und  der  conatitutionelles  irritativen Producte;  Blut;  Sperma  und 
0  V  n  l  n  m. 

Dringt  das  SyphiliBcontagium  durch  eine  Abscbilfcnmg,  eine 
^Üiagade,  eine  zufällige  oder  abeichtliche  Verletzung  in  die  allgo- 
"leiiie  Decke  oder  in  die  Schleimhaut  ein,  so  bildet  Bich  nach 
^er  reactionsloBen  Pause  von  mehreren  Tagen  bis  zu  wenigen 
Wochen  —  die  Incubationsdauer  genannt  —  an  der  Stelle,  die 
dem  Cüontagium  als  Eingangspforte  gedient  hat,  ein  Infiltrat  aus: 
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Ale  sy [ihilitiftche  TnittalmanifciitAtioTi.  .Die  InmlMit'ion 
Btrt'i'kt  sicli  —  nach  Sigraiiiid ')  —  niciniitoiiti  auf  3 — A  Wwhai; 
M  komnieti  indoHsen  auch  länger»  und  kUrscre  InciibationKfmtpn  vor, 
und  zwar  liiiigorc  bis  auf  C  Wochen  hinausrcichcmlc,  und  kOram 
bis  aul"  9  Tage  heraligehcndc,  dioso  lotzterpn  jodorh  Überaus  »oltcn. 
IKo  Ineuhation  dauert  gleich  lange,  ob  die  Formen  auf  der  äugecrcn 
oder  Aoi  SchleiniJiaut  ücli  entwickeln. "  ^H 

Schon  oach  oiuigon  Tagen  Tührt  die  InilinlmamrcfttaHon  zu  ima 
meist  »chmerKlocen  Anschvcllung  ikr  närhst-  «1«  zvptntnäclwt- 
gelcgenen  hymphdrOsea,  den  indolenten  Buboncn;  w»Wi 
ab  uml  zu  iiurli  die  zwischen  der  Initiahnanifc!«tatinn  und  den  Rn- 
hone«  gi'lrKcnen  Lyniphgcfässc  stu  rerachieden  dicktm,  knotigen 
Strängen  iirngt- wandelt  werden. 

Nach  einem  weiteren  Verlauf  von  einigen  Woclien  —  der  «ogen. 
I r.  I n (■  II li a t i 0 n  —  kommt  es  xn  Zeichen  einer  Allgemein- 
ürk  rnn  kiinf^,  welche  jedes  Organ,  jciles  Oewelissvstem,  eiwtcia 
oder  in  Qemein!«chaft  mit  anderen  Organen  oder  OewelMByatcmeD, 
ergreifen  und  nnt  l'nterbrechungcn  dundi  .Tahre,  ja  durch'»  gniute 
Leben  «ich  hinziehen  kann.  —  Allgemeine,  eonBtitutionellC 
Syphilis  mit  ihren  Latcnzperiodcii  und  ßccidirca. 

Id  denjenigen  genau  gcnchildcrten  Fällen,  wo  die  STphiUa  SA 
experimentellem  \Vegi>  zur  Ut'berlra^'utig  g<>langlc.  >«ind  die  ZeiS 
interralle  hia  zum  Erächeineu  der  InitialmauilfeätacioQ  (I.  Iccubntioc: 
und  den  ersten  Zeichen  der  Allgcmeinerkrankung  (H.  iDCubatias: 
Rphr  überaichtlich  aus  einer  Zusammciwtellung  bei  Auspitz")  ib 
entnehmen. 


Impftjiii'llatii. 
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Indurirtcr  Schanker 

Pustelsj-phUis    .    . 

Einfache  Schanker 

und  IluhoneD .     . 

Pustclsyphili«     .    . 


1.  rncubation. 


28  Tage .  . 

28  .  .  . 
28  »  .  . 
28-— 30  Tage 
28  Tage .  . 


11.  Incubation.  !       Fille  toii 


72  Tage  .     . 
68      .      .     . 
P        .      .     . 
ß—ß-Wücheu 
6—8 

II  "VVoelien. 
0 
130  Tag»     . 


I 


'  VTallacc 


Yidal. 


')  Pitlift-Blllrotli't.  ITftwlb.  d,  Chir.  Bd.  11,  AlrtUf.2,  Ileftl, 
0  t  0.  png.  »44  n.  94&. 
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Impfquellen. 

I.  iDCubation. 

II.  Incubation. 

Falle  von 

Breiter  Knoten  .    . 

(9  Tage)  25  Tag 

e')    52  Tage  .     . 

IWallor. 

Blut 

34  Tage  .    . 

.65      »     .     . 

Ulcns  secuDdarium . 

10     .     .    . 

3  Monate   ■ 

Lindmann. 

Piutelsyphilis     .     . 

(21  Tage)  29  T 

Ige  159  Tage.    . 

SypbilJBknotcn    .     . 

21—23  Tage 
27  Tage  .    . 

.    70—80  Tage 

Rinecker. 

Mnrirtcr  Schanker 

— 

4  Monate   . 

Danielsscn. 

Breite  Knoten    .,  . 

28      »      .     . 

.    83 Tage.    . 

Quyenot. 

18      » 
23      » 
15      » 

.    27    .      .    . 

.  107     • 

.    68    .      .    . 

Brüte  Knoten  und 

17      > 

.    64     »      .    . 

KbagadcD  .    .    . 

17      . 

.    26    »      .    . 

25      . 

.    39     »      .     . 

dem 

36      » 

— 

Pfälzer 

31       » 

.    33  Tage  .     . 

Unbe- 

Syphilitische Impf- 

23      » 
42      > 

.    85     >      .     . 

kannten. 

geschwüro .    ,    . 

16      • 

.    48  Tage.     . 

— 

93     »      .     . 

Blut  SyphilitiBcher 

— 

111     .      .     . 

— 

134     » 

14—18  Tage 

.    54  Tage  .    . 

^'■eite  Knoten    .     . 

25  Tage  .    . 

.     37     .      .     . 

Gibert 

P       »     .    . 

.     P      >      .     . 

35      »     f     . 

.  35—50  Tage 

^»»durirter  Schanker 

28—30  Tage 

3  Monate  . 

T.  Baercn- 
sprung. 

■"reite  Knoten    .    . 

28—30     » 

— 

*-Kus  Becnndarium 

3—4  Wochen 

.  einig. Wochen 

^Idürirtcr  Schanker 
^oton  in  Substanz 

15  Tage  .    . 

.  2—3     . 

Lind- 

(19) 24  Tage 
3  Wochen    . 

.   6—7     » 
.      P 

wurm. 

Blat 

über  3  "V^ 

^oc 

bei 

1   .  8— 14 Tage. 

')  Die   ersto  Angabe   bezieht  sich   auf  die  RCthung  der  Impfstellen,  die 
■vrite  aof  das  Auftreten  der  Tuberkel. 
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PATU0LOO16CHE   VutÄiniMirKOlelt. 


loipf'tUvllFD. 

L  Licutiutittii. 

II.  Invutjiilion. 

FiUo  TOB 

Brpife  Kiiofrn    .    . 
0  cm.  SchAnk  cr(II.b) 
liKhirirter  Schanker 
Hiut    eint;»    Syphi- 
iitiflcliea     .    ■    . 

16  Tago  .... 
22  Tage  .... 

72  Tage  .    . 
70      »     .    . 
78      •     .    . 

2  Uonato    . 

Hebra- 
Rosner. 

Pollizzarl 

Im  arittimetisphen  Slittol  .     24 


Wir  finden  aUo  als  I.  Incubation : 

Im  Jliuimum 10  Tag«  (1  mal). 

Im  Maximum 42     >      (1  mal). 

{am  häufi^ton  zvischen 
3 — 1  Wocbcn. 
Als  U.  Inkubation: 
Im  Minimum    ....  8 — 14  Tage  (1  mal). 
Im  Maximum   ....        159      >      (l  mal). 
Im  aritlimctiBchcn  Mittel         64     »   ,  Ewischen  G — 12  Wochen. 


l>iirch  die  Ansiedelung  und  Verallgemeinerung  des  SypIiUin- 
Cflntagiiims  wenlen  in  den  Gewebeu  mnnnigfarhe  pathoIogijH-'he 
Vcrilndeniiipen  gesetzt.  Sehr  hilufig  sind  Hyperämien,  die  ge- 
wöhnlich ntir  einige  Zoit  bestehen;  wenn  «ie  nicht  bald  vcrechwindciB, 
reiben  eich  denselben  geringe  Infillrationezuatilnde  an,  welche 
aU  Uehergang  und  Einleitung  zu  leichten  ontzQndlichon  Vor- 
giingen  aufwiraasten  aitid. 

Rbcnso  vrie  dio  FU-porämien  pflegen  sich  auch  die  gorim^ 
gradigen  Kntzündungcn  zurürkzubilden,  indem  dio  Infiltrationca 
zur  Ii«florption  gelangen  und  die  ursprüngliche  Norm  wieder  he^ 
gestellt  wird.  Einzelne  Male  jedoch  organisirt  »ich  dos  Infiltrat  in 
einer  lange  daucmilen  oder  gar  nie  schwindenden  Verdickung,  die 
je  nach  ihrem  Standorte  der  Hauptsache  nach  cntTrcder  bu.s  HiiiiIg- 
gewobo  oder  aus  Knochen  bestehi,  tlnter  gewissen  Verl»itl- 
niBsen  wieder  kommt  es  xu  Ztirfall  und  Abscedirung  der  'w 
ßltrirtcn  Partien,  dio  bei  oberflik-hlicher  Lago  bald  in  Geschwüre 
umgewandelt  werden;  oiler  der  Zerfall  beginnt  sofort  an  der  Obei* 
fläche  imd  da«  lufiUrat  wird  zum  OcBchwüre  ohne  Pazwistchonlniiift 
Ton  AbacoesbUdung;  in  beiden  Füllen  ißt  nbcr  Ausheilung  oho« 
wosentlicliOD  Substauzrerlust  dio  KcgeL  —  DioM  Procea» 


IkitrrA'nosBvoBoXiiaB,  Olmiiata. 
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Mod  SDit  solchen,  die  auf  einfacher  Fluxion,  Kntzümlung^  oder  Hjpcr- 
plsüe  Wrubcn,  identisch  unil  wurden  danim  lon  Yirpliow')  als 
irritalivc  hingt^tclU.  Sie  unU'nu'hciden  oicli  nnch  den  Torlicgciiilen 
hiictnlngischcn  Uutrmuchungi-n  vnn  cnixündlirhen  Vorgänf^eti 
andcnT  Art  nur  wenig;  Kicinlirh  nll^fiiiciii  int  der  Befund,  nach 
welchem  Oüfastwlemenle  nn  dem  IVoliferationsvorgnngo  oft  in 
hcn'orragcndcr  Weise  botlieiligt  «ind,  so  das«  hiorau«  nicht  nur 
Verdickungen  der  Geßwwandungcn,  sondern  gcradozu  Verenge- 
rungen und  OblilemtioneD  dei«  Lumens  resultiron. 

Von  den  irritaiiven  Procoswu  weftentlich  vorschicden  ist  oino 

Andere  Reihe   von  durch  SyphiÜH   bt-dingten  Vorgängen,  deren   be* 

trnchthchf-  Anxahl  innerhalb  di*r    Unuahniung    des   Oummii    und 

der  syj>hilit)&cben  Schwiele    gelegen  iat.  —  Bei    dem   Gumma 

bandfit  es  sich    zumeist   um    Infiltrate,    die  zur  Erweichung   niich 

619   ]ihy«ioIogiBchen    ZwlBchengewehen    fuhren    und    entweder   (mit 

imaiubleiblicher  Verödung  de«  letzteren)  re«orbirt  werden,  oder  al» 

'  Uaige  Eindickimg   liegen    bleiben,   oder    endlieh    durch    Auflmich 

mtli  aiimen  sich  entleeren. 

Dn»  O  u  m  m  n  kommt  als  oinp  aehnrf  Itegrenzte  oder  mit  strnhligen 
FortMtzcn  versehene  Neubildung  in  der  Omnao  eines  Korne»  bis 
m  ilein  Umfinge  von  grossen  Geschwülsten  oder  auch  alg 
ein«  diffuac  Infiltration  vor  und  stellt  eine  nmrkwcis»»  bie 
Bc«4töthliioho  weiche  Masse  dur,  die  aue  einer  „zarten  gallertigen, 
«*w  wd  da  faserigen  liiUTrcüllularHubsiaua  mit  gewuclierten  Zellen" 
"«Whl,  welche  letztere  au»  Bindegewebe  oder  den  Wundolemeuten 
*W  kleinsten  Bhit-  und  Lyrnpligefäiwo,  chUt  aus  ausgrwn ndcrten 
*SMeo  Blutzellen  herrorgehen  und  das  AuMBclien  vun  Granu- 
IttioDszellen  oder  farblosen  Blutkürporcheu  darbieten^ 
Vtiiialb  auch  die  Gunimala  den  Granula tiousgeschwtiUtcn, 
VTtnulomen  (Virchow"),  oder  den  Leukoej-tomen  (Xlebs) 
sigmibt  wurden.  Ausser  diesen,  den  farbloRen  Jlhitkör^ierehen 
Wichen  Zellen  finden  aich  in  dein  Gumma  grösser«  (epitbeloidc) 
•«iriidti  vor  und  solche,  die  das  Aussehen  von  Hiosenzellcn 
■l^tHetcn.  X)ci  histologischen  Zusammensetzung  nach  ist  ciaic 
Analoge  zwischen  Gununaknolon  cinerseitä,  und  solchen  durch 
Soft,  Porlsucht,  TubeT«ulo8o  (Scrophuluse,  Lupus),  Lepra,  bedingten 
M^eindtB  nicbt  zu  Ta-keancn,  und  du  die  Infcctiosität  bei  dicMsa 

*)  t«li.  d.  ir«1.  d.  couMtL'tJiili.  AfToi't.    Arch.  t  puth.  Anal.  u.  Phyit.  Rd.  XV. 
*)  a«Kdi«aiiit«  II,  fAg.  'SÜ. 


nngcnommen 

e  in  ilirer  At-tiologie 

Iicgrftndptc   Hciciclinung  der   liifcRtionsgescli  wülalc   gewählt. 

Wagner")    wiedpr   fand   in  dem  (lumina   ,eine  »pecifiwho  RVphi- 

litische  Npiildldnnp'*,  die  vT  Sypliilom  nfnnt. 

Faswn  wir  jedoch  den  Wmi  unt!  die  Knrwirkelung»-  nnd'  Rürk- 
bildiing^gcaehic-liic  des  Gumina  etwas  nShor  in'«  Ange,  »o  werden 
wir  sehen,  dns«  p»  sich  fcei  dioscm  f'ilr  die  Syphilis  so  eigenlhöm- 
liclici)  PropoHso  tun  Veriiiiderungeii  hnndclt,  die  wohl  chromwcb- 
CLtzündLichcn  Iiitiltratc-ii,  nicht  obor  denjenigen  patboloKi^hcn  l*ro- 
ducteii  KukMiunen,  die  wir  yam  klinischem  Qonclitjipunktc  au«  als 
^Ooflchwülste*  BiifziifasHtm  ptti-gen. 

Wenn  mich  dem  (Jiimnm  durch  dio  Chroniatät  »cini"«  VoriaufcB 
gcwohnlicli  ein    IHngorer  Hrshiind  zukommt,  ho  iiit  deniHclIien  durrli 
seine  srhlipfjpürhe    llinlHlli^^kpit  doch   eine  flrenin  gesetzt;  es  ver* 
schwindet  allmüliff,  und    zwar    auf  eine  dreifarhe  Weisp.  —   Die 
das  Oiunma    constitiiirenden  Zellen   gehen  entweder  eine    fettige 
Degonoration  ein,  zorfallcn  zu  einer  Kürachenmnssio,  ttic  dann 
resorhirt  wird,  ofler  die  Zellen  quellen  früher  auf,  werden  jfTÖMer, 
flicssen  dann    ineiiinndev,  wodurch  es  zur  bildung  von  vielkemigcD 
Elumpon  (sogen.  KipsonzcilcD)  kommt,  die  endlich  auch  zcrfaliea  und 
zur  Kcftorption  gelangen.    Du  aber  die  Omnmazcllftn  —  namentlich. 
nach    längerem  Bcstardo  —  nuch   die   zwischen    ihnen    liegendem. 
tiT»prünglii'hen    OcwehaltL-Btundthcile,     wie    Gufiinw!,     l^ruäketfitsem.^ 
DnJHenzt'lIrn  u.  ti.  w.  m  Nekroitc  und  KerfiiH  bringen,  so  wird  nuchm. 
Krsorptiim  eine»  etwas  Siteren  riummoH  mirli  ein  'l'heil  des  l*aren — 

cliyinB,    in  dem    da»   frnmmii    gpoeRsen   hatte,    rcsorbirt   wcrdon 

da«  Organ  liierniif  thoilwoise  verödet  sein,  wodurch   die  manoig^— 
farhsten  DifTonnitäten  zti  Stande  kommoiu 

Die  fettig  zerfallene  Mas»e  des  riunima  kann   t^ieh  aber  ahr 
sofort  verflQssigen  nnii  eiterühnlich  inn gestalten,  nach  erfnlgteo» 
Aufbruche  eich  nach  ausKn  entleeren  und  so  m  einem  Ociehwflr» 
Vcmnlasfimg  geben,  dna  «ich  erst  dann  reinigt  und  Tomarbt,  wen» 
die  nckroHirton  Partien  zur  Ahntofuiing  gelangt  sind  und  ticuc  Oumnu)- 
inliltrate  nick  nicht  mehr  bilden. 

Andern  igt  das  Verliallcn  des  Outnrna,  wenn  —  was  oft  genuf 
der  Fall  int  —   in   «einer  Umgebung  eine  BindegcwobMirubildiuig 

')  rrngw  Vwr»lj.  Bd.  CXXVt. 
1  AivU.  <1,  UoUk.  13G3. 
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angeregt  wird,  <lie  iliircli  nacdtrSgüclie  Schrumpfung  eine  gcliwielige 
l'mwaiKllting  erTiihrl;  (las  GtinimH  litimnit  dann  tiiillen  iii  pltio 
Scliwit^lv  zii  li<>gen,  wodurch  tier  Itcsorptiun  lies  cixtoron  ciii  lw^• 
ileatendefl  IlinderntHi  go^Ptzt  wird;  die  zerfallenen  Ouniiiialiciitiind- 
HiimU'  (lii'kcn  sich  7U  Hricin  fi'itlialligcii  ki1rni^f>n  Ilniifcii  lilil  verödeten 
^Collen  und  Krjuvn  mn,  nehra<>ii  iiIho  t'ineii  kHHij>(>n  Omntlcti'r  nn 
und  bleibfin  dann  entweder  als  uiiori^iiiHirle  Klasit»  liegen,  oder  der 
K&ic  weckt  als  fremder  Körper  eine  Entzündung  und  ^Eiterung  in 
wincr  XTmgebong,  wodurch  derselbe  unter  Bildung  eines  Geschwüres 

tmil    collÜHeD    ItäiiUcro    sohliesfilich    axn  dem   Orguitiamus   uua- 
gMoKM-'Q  wirfl'X 
Das  Ctuinma  ist   somit   wohl  eine  Zelloiuiouhilitung.  deren  Hle- 
oientu  XII  einer  hcsriniiuten  Zeit,  wenn  man  durchaus  will,  die  Gruppi- 
nmg  ita  einer  Ge««iiwul8t  aunelinieii;  da  aber  der  geschwiiUtartigo 
'{jbkntkter  nur  einer  boHtimniten  Phase  de«  Gumma  ent^privlii.  das  im 
vriteren  Vorlaufe  entweder  diin-li  Rewirptiitn   oder  l'kvration  «ur 
ff  vi  1  a  n  g    gelaugt,    oder   xu    eUier   tnM.'kenen    käxigen    Mhhhu    »ich 
nndißkt,  keineswegs  aber  zu  einer  Organisation  gehuigt —  ein 
Vorgang,  der  lieün  Ouumia  Regel,  bd  den  Gesi-h Wülsten  jedoeli 
nur  AusDahnic  ist:  t>o  glaube  ich,  dasä  der  Kliniker  zweckmässiger 
Vorgebt,  auch  beim    Gumma   einen    chruuiach-cntstiudlichcn 
Jt^VtMcas  zu  Grunde  zu  legen. 

Der  geethwulstarti^  C^hnrakter  de«  Gunmta  geht  aber  Tollenda 
^«^rlurcn,  wenn  es  sich  in  üu^tM-rst  langsamot-  Eiilwickelung  ata  ein 
"»xfillrat  ausbildet,  dessen  Elemente  wohl  nicht  In  grosaco  Herden 
Kigohflun  und,  die  aber  in  Form  von  Zügen  und  F 1  il  c  h  e  n  - 
'UibreitUDgen  eine  um  ho  grÜ8»ere  Ausdehnung  erfahren.  Durch 
ckldie  gunioiütie  Infiltrate  wird  überdies  noch  häufiger  als  sonst 
^  vubilduug  von  Dindogcwebc  in  der  t.<tngebung  angerogt,  das  sich 
llmälig  verdiebtct  und  in  den  Weichihoilen  di»  Form  von  fibrSsen, 
**«rbcgen,  violfiich  schrumpfenden  Sfrüngen  annimmt.  —  IHesee 
-^Kdukt,  bei  dem  das  Gumma  eo  sehr  in  den  llintergrund  gedrängt 
'^fW.atcllt  die  syphilitische  Schwiele  h«t'  i^^p^rdar;  sie  erweist 
*K)i  mikriMkupiMrh  als  eine  dichte  l)inde|i;uwchsmasHe,  zwischen 
^<Mca  Faaeni  je  nach  dein  EntwickclungHstadium,  in  welcliciu  sie  zur 

*)  .5011  uiiverMu  lenu-o  smal  inmar  HipTiuraUanieiii  lism:  rccipit,  ecJ  per 
!**>»«.  portionprn  iini'|H'  bIiiiukiu  iniiiiiriii  »■!  TimiurntMiiieni  i;(Mrium>i<'i^iii,  KTPW 
*^1mi,  <I«M'Iüi<)u«iu*  (MniiHrilus.  l>o  morb.  Uiill.  fpitt.  mc.  nd  Michnolem 
"«Muuua;  AL  LuibU.  At>bnMl.  T.  I.  {Mf.  MB). 


Untc-nodiiiBic  gdan^  mriir  oder  »■enigtt  lahlmclie  jtni^  ZeDm, 
oder  Mkfe,  Se  bereits  iyne  beim  Oamnu)  in  Vcrfetlung  3ber- 
g«gMgM  nd,  uigetToffeQ  «mleo.  Im  Knoebeo  filbn  der  analog 
Yargaaig  tat  Sklerosiraag. 

Di«  >]r^aBtMebi.>  SchviHe  nad  ^  OvmmonUtt  eomUidren  aUi 
fibri^pM  is  dvr  tnannig^tbigste«  Wine,  öidcv  bald  die  onlen^ 
bald  die  lecxt«rc  präTalirt. 

IKe  cTf^hUittMlictt  IrritatioDtTor^änj^e  erscMncn  als  die 
rrSheatCD  STmpUitiie  drr  cooBtitotioDcll  gevordcnca  Krkrao- 
kun^,  Verden  an  den  metstoi  der  Catcrsuchune  mgili^icheti  Oiteo 
ganz  gpwühnlirli  angetroffm,  sind  aber  mit  grosser  "Wahrsclicinlicb- 
ktit  auch  in  tiefer  liegenden  und  Tiaceraten  Gebilden  antnnehmeB. 
Ich  hab«  auf  RoMie  Tor^Snge  in  den  Veningen')  aufmorkmo 
fCeroaeht,  Prof.  Schnabel*)  hat  meine  Vemiathungen  von  Im- 
tiitionsziuSändm  im  Au^enhinti-rfirondr  lioi  bo^nneodor  Srphilis 
ziemlich  oft  boatitigi  gefiindc-n,  Jnriitrh')  und  Finger  *)  liesclirtelien 
nervös«  Stönmgen  bd  flurider  Frischer  SyphiKsL  Jarisch*)  kam 
Qberdics  auch  noch  in  die  lAgc,  in  einem  Fallo  (5  Monat«  oaeb 
Eracheinen  der  Xiiitialsklero#c)  hochgradige  Hyperämie  der 
grauen  Bubälauz  int  uniorken  Bntstniarkc  und  Si'hwellung 
Gewcbe-e  der  grauen  Substanz  und  der  ncrvöscD  Kiemente 
ekopiach  festzustellen.  —  SubjiHiive  Erschttuungen  der  8yphiliti»cb& 
Irriraiionen  ft-hleu  i»efar  oft,  oder  sie  «iud  nur  von  höchst  unlei 
groninelcr  Bedeutung;  daher  kommt  ea,  dau  Irritationen  tieften 
Hegpuder  Gebilde  erst  in  jüngster  Zeit  lur  Kenntnis«  gelangt  sin«)  : 
Irritalinnsvorgilnge  nn  der  Haut  und  den  SohleimhÄuten  sind  selbMt^-; 
versländlich  die  zuerst  bekannt  gewordenen  Zeichen,  welrho  Qbc*. 
haupt  auf  dos  VTciien  der  syphilitiftehen  Erkrankung  htniciton  musst 

Die  QummapnKluftinnen  entwickeln  dich   emt  im   npntcr» 
Verlaufe  der  Sypliilis,  sie  rIimI,  wie  vorhin  erwähnt,  stet«  von  Ver- 
ödungen bezv.  Substanxverlustcn  gefolgt;  die  KenntniM  und  Be- 


')  Kd.  L«nK,  l'ch.  d.  nAaftxkcit  n.  FrOhzritiek.  d.  Rypli.  Grkradb  <■ 
p,  Xmrnnvyal.  u.  flb.  Meiiln|«atimi.  Ii«i  b«g.  ST|ilittiK.  Wi«KKr  mnd.  WocbHMfef* 
^1880  —  und  1>I>.  M<-nii>f:4'AliiTlt.  etc.  Vi«rte|j.  L  Domat.  u.  Srph.  läU,  ftf.  M 
■}  YlmelJ.  f.  I>crni«t.  n.  »JP^.  lä8(X  pftg.  47S. 
^  WiODOr  in<*il.  UlHltM-  U«!. 
')  Vi*rtolj-  f-  HefmiHgl.  u.  Sypli.  1881,  VS-  250- 
*)  Ibid.  pox-  Ij3\ 
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ncnnutig  des  Oiumnn  roicbt  weit  zurück,  wie  aiu  Falloppio  ')  zu 
ontnchinon:  „Ii4ti  tiimotvs  onm  contiiicant  Diaterinni  onis^ni:  quao 
V9t  vclati  gummi  cticiuatuni,  hIqo  gummata  UalltoA  vcK'iuittir  a  inedicta". 
Pic  B^hilicischo  Schwicio  ist  erst  vor  motirercn  Doc«nnJea 
ftls  Syphilioprodukt  ongcsproclicn  worden.  Dittrioh')  und  nach 
ihm  Vircbow')  haben  zu  ilircr  Krkcntitni»«  den  n-ii-hlif^ten  An- 
sliMa  gi^j^ebeii ;  bin  dabin  galtcti  dic!  »ic  rpprÜHenlirondcR  narbigen 
Züge  utid  Scliwitrttin  für  itungcliciltc  Carcinotnc. 


Wir  Bind  bislior  nicht  in  der  Lage,  volle  Eineicht  in  den  2u- 

Bammonbnng  der  hior  Waprorhcnon  pathologiechen  Vorgänjfe,  die 

■m  Verlaufe  der  Syphilis  zu  Tage  treten,  zu  gewinnen;  bauptaiich- 

ticb  wubl  darum,  weil  uns  der  Einblick  in  das  Wesen  dce  Syphilia- 

Untagiuma  fehlt. 

Zwar  sind  Mikroorganismen   in  S>"pliiU9producten  von  Kleba  *) 

lui  friiichcn  Inilinlmanifcstationen).  Anfrerbt'')  (in  dem  Qewcba- 

ufio  Tan  sypbilitiselien  Papeln),  Uirch-IIirscbfeld '')  (llieiU  in 

OunUDOn,  thöls  in  frischen  Syypbili^prodiicten)  regebnä^sig  geMobcn 

irorilen;  ob  aber  dieselben  mit  den  \on  Morißon'),   Mnrtinüau 

nnd  Uaraoniß  nufgefiindonen  idcntiscb  sind;  ob  ihnen  spociell,  wia 

die  beiden  Letirteren  meinen,  die  FÄhigkeit  zukommt,  Syphilis»  bei 

Sobweincn  (und  nach  Klcbs  und  Martincau  beim  Äffen)  zu  er- 

*^<5<igeii,  niii9ä  vorläufig  noch  abgewartet  werden  *J. 


*t  JH  nortMi  0»II.  tr«et.  wip.  f*XV.  —  AI.  I.iiisin.     Aiihroil.  II,  png.  82ß. 
t  Pmger  Viwt*U-  IJJ.  XXI.  ms,  p«g.  1;   and  U^l.  XXVI,  MSrÜ,  pag.  »3. 
■)  OcwhwaUln  IL  |ing.  4*23  u.  ff. 
■)  Aroh.  f.  «xp.  I'ttlli.  X. 
*t  CxatnXhi.  r.  i.  inrA  TViw.  IHÖl,  iibr.  ffiS. 
^  IWd-  1882,  p(i([.  Sea  u.  Tfö. 
^  Vfieuor  aivd.  W(.(lieiii«.'hr.  1883. 

*i  IMc  EaUIüMO  re1)prtrapuni:*?PTmichp    nuf  Tliier«   mit    alli^ri   miti^ltrJimi 

"'TlkSipCDdnet«!,  Inilulmniiifiutationi-n  riit'-lil  nuiigi>Mi'lil(i»ii'ii,  hU  in  itii>  jnn|ptten 

•"•(•  »wliüfcn  entweder  roUkiHixirioa  n»n!laH"B,  oder  vit-  tii'f'.'ii  V-rBnJtTuiisi'n 

^•iiwr,  die  nichr  nlluMtig  bIii  Sjpbili»i>j(miit<iiuii  gflton.    Du«  ftii-r^t  cl"»  vi-in'rii'rluin 

°*Jnilm  hlnfqgm  hat  man  in  chHrahl^TiBliicher  WotHo.  mtinrhmal  nuch  mit 

^yai^BfoUja   und  Admiti«  bn  Thiorrn   mclirfacJi  ora?ut;t   und  auch  nvT  dm 

^fwMliou  rai<kiiuprbnr  c^fundoii  (n.  Kiibnt>r't  Aurxutz  „Zur  Vtne«  d-  L't'lii'f. 

''■(fctrii.  iL  lityi)!).  auf  Thiflr«",  Wiftnor  mntl.  Woehnnuolir.  1SS.1  nnil  dw»  dif  gn- 

***Bil<'  Lilrralnr  lll»<n-  ,ilic  rnu.  P.rltruuk.  u.  tli-rmi  [l«lit'rtrHgl)ii.r]iolL  b«i  einit^un 

*>nibUliig»H   Thiorm*   bsr(lckiicluig(<iid«   Arbeit   Prokach'   in   lUir  Vivrtolj. 

*•  D>na.  o.  Brph.  1SS3,  pt«.  309). 


Latige  vor  diesen  irnlBrauchungsresultaten  habi-n  manche  Forsclipr 
in  dem  Bvphiliaeoiitaf^iiini  ein  organischen  Wciwii  vermulhet, 
w<>]c)i(>s  dif  Kiihigkeil  liemiUI,  in  tindoren  (gOMindoti)  Individuen  sicli 
KU  vervielfölti^Hn.  Ich  halio  diese  Anacht  wliun  iiii  Jahre  1871 
(l>ei  Gcli'gi'nliC'it  inoinoe  Halvilitationevortmg««)  vprtri'fyn,  uud  vor- 
9uoht,  aus  dem  klinisiclicn  Yodaulo  dt'r  Sypliilis  auf  ninnoho  natura 
Iiistoriöchcn  liigonschafton  de«  die  iirnnkheit  veranla<wenden  Coo^ 
tagtiinifl  in  rAlgend<>r  Weine  ziirü^kzuitchlicsscii.  ^H 

Diis  von  der  lnfcrtiniiw»t('II('  (ziitiifi»!  wohl  auf  dem  Wego  flU 
Lj'm{>iiii])]iiiniti-H)  in  den  llliitkrt'iinlituf  gidii iigL-iide  Contagiunt  wird 
durch  den  Hlntstrüm,  oft  in  intdirerrn  Partien,  In  samnitlichr  fJcwt'bo 
verführt,  wodurch  in  di'nsrlhcn  meist  nur  gimz  geriiigfiigiR«  und 
wenig  hL'I  listigen  de  V<!rändi'niiigi'ti  gesetzt  werden  —  irritativo 
Zusläiidu.  Allrmlig  nimmt  die  AftlmtKrähigkeit  des  in  den  Gei 
weben  di<)ionirt[-n  (^Hntügiums  ab,  b(<Hits!t  joduvh  noch  Immer  dis 
Eigetischaft,  auf  gi-wisst-,  uns  niolit  unmer  iKskannte  Einwirkungen 
hin,  iieuordiugs  ähnliche  Siiimngon  stu  bedingen  —  zu  reeidiviren 
Im  weiteren  Verlaufe  geht  das  in  den  Geweben  depoiiirte  Contagiua 
cntwtdor  ganz  —  Ausheilung  der  Syphilis  —  oder  nur  neinor  grOwtei 
Menge  naoh  —  UcBnerung  —  zu  ümnde,  wobei  in  letzterem  FaUodai 
orgnnisirte  Conlngium  übcrdica  auch  nuoh  cino  wcwnüicbe  Aendcniii| 
soinea  Choraktcra  in  dem  Sinne  erfahrt,  daas  es  nach  einer,  bis  nud 
nicht  naher  1:11  hci«tiuunen<lfn  Zeit  in  anderen  (gesunden)  Individncit 
fortKukomnien  und  »ich  «laHfllmt  zu  vermehren  nicht  mehr  ge- 
eignet ist  (die  Syphilid  alno  die  Ansteck iing^nihigkeit  einbÜMl^ 
und  mir  in  Wo  ein  nihendea  Dn^cin  fristet,  bis  C9  auf  irgend  cor 
(uft  üuHflere)  Yei'anlu»Hung  hin,  zu  einer  neuerlichen  i'rtipagulioM 
angeregt,  an  Ort  und  Stelle  eine  genau  chamkteriBirte,  die  Spät- 
formen  der  SyphiÜB  repräsentirende  Reaction  bedingt; 
das  bogen-  und  kreUfiVrmige  Unmiobgreifen  der  Kjphilitiseh«! 
Spritprodu<Iü)nt*ii  lassen  cmoii  Sohlus»  auf  dit-  nu<-h  L-rbaltene  Proptt* 
gatiunsfShigkeit  den  MikroorganinmuB  im  Wirthe  ganz  gut  zu  (Didar, 
Doyon).  l^iüse  netrarhtung  liisat  auch  die  nieiat  aymmptrische  Ver- 
Iheilung  der  Fruhsvmptonio  und  das  gewöhnlich  asymmctrt»oho , 
treten  der  Spätproduetu  der  Öyphiliu  sehr  gut  erklären '). 


% 


')"tilclilnsoiilSj.rtdiu.83rpliIllseani«Kiuin»(Trfiiittel)t[d«iBIut<«ina«»t' 
lirV  O^wvl.*!  jrcliinKi'.i  nnA  ilnnii  cu  (Irumlii  J(^^h(■n;  obwohl  JeilM-li  d»  Conta^psfl 
grtilKt  »rtchelni,  «,  hat  dsMolbi»  H<,i,i,.k-1i.  tMiv)i<l«iii  m  mit  dorn  Woto  allf>  Oowvbl 
«lurehkreirt,  dio  let«*ercii  ilorart  bloilviid  »eriimlert,  iIkm  au).-i>rw  EuiflüM* 
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Die  Begehung  zwischen  dem  so  aurg-ofiissten  Oontngium  und 
'■en  pntholßgischcn  Vorgängen  bei  S^rpliilitttclieii  ntvllt  sich  nun 
folgendermauafn  dar. 

in  der  cnitcn  Zeit  vird  durrli  die  VeriLllg«in«ini<rung  dcH  CoD' 
tn.gium8  der  Anstos»  zu  den  erörterten  irritativen  Zurtünden  gegeben, 
Welche  iu  Form  von  ITypcrSmien,  geringen  oinaömllidien  liifiltrnton 
nnd  lljrpcrplnsien  ereclicinon.  Gräggtontfacüs  kelirt  wohl  die  Nomi 
Euröck;  rar  ftttmahmsweiac  werden  dft  nnd  dort  Infiltrate  und 
Hyperplasien  nicht  resorbirt,  die  sich  dann  zu  mehr  oder  weniger 
ttaaemden  Bildungen  (Knoten  der  Haut  und  Schleimhaut,  Tophi) 
organisireo. 

Da«  Gumma   bedarf  zu  seiner  Entwickelung  eines  im  Gewebe 

nti  gebliebenen  Residuums,  dea  in  seinem  Wesen    höchst  wahr- 

icinlirh  sehr  verftnderten  SjrphiliiiCüntagiuuiM,    du.*,  duich    irgend 

täno  Veranlassung  zur  neuerlichen  Propagation  angefacht,  an  Ort 

and  Stelle  ProducUonen  von   einer  für  Um  Quitmia  oigenthüinliehen 

Clwmktcrinlik  bödingt.     Wenu  m  auch  waUrseheinlich  ist,  dass  die 

Krankheitakeiiiie  nicisteiitheila  eolehe  sind,  die  am  Orte  den  gum- 

BifiscD  Proceases  lange  Zeit    hindurch   ein    ruhendes  Dasein  beol>- 

hab«n,  so  muss  denn  doch  auch  die  Möglichkeit  zugestanden 

den,  dat«  ein  solcher  Confagiumrest  aadcrawobin   vcrHilirL,   du 

«Woftlle  Gummaproducte  eetzen  koau. 


n  IU  kTsnhIiat1<<n  Vorgiiif^n  von  la^an.  ^ummSHom  TliHrnktor  rriliron 
Kach  11  atclii  U80II  ist  eomit  dio  tiyphilia  mit  Utrun  Kr31i))raJiiL'len 
'"fMihloMwa  nad  tUe  Njuitereii  Krkruiikuiigiifoniiaii  wiren  cur  als  KHohlcmiik- 
'^t  ufkti&aM>n.  wio  Mlch^  auch  niu-li  «cat«n  Kxanth^mon  sufüutrc'tMi  pfl«f;(Mi. 
^  dltter  nahdcomiDfiido  VonttnllunK  hmt  wboa  Cnzonnri',  i'iu  Anhänger 
*"  UratJilUlebre,  vertreton.  .I>urrh  dits  i^ptiilittnche  DiiilhMe  ~  eap.  er  — 
**t*1dttil  »eh  «in  anOKi«!«»  rt>m{i»ram<?<iit,  wi^li^lic«  gloirh  don  nngobiironeu 
"■pwunnrtea  neEnen  KlnlluM,  n^inu  kruitkliaflon  AouaMrung^u  ofToriburl.  Diitgo 
■^■mui^n  oHpr  iwcuiiililrfln  ttyinj)t(i»ii<  «tiCntükiflii  «icli  guvrüluitiHi  ihirch  Mo- 
"^WtAirMvli«!!,  atic)Kl«m  m«lir  oder  miader  Iflng«  Zeit  kein«  }<pur  vun  Sirpliüi» 
"^vlU  wnrdan ist.'  (CaxcnnTr,  SjpltilidDel«. drr  Hout,  (k-titscli  von  Wnltbor 
■'älresbvl,  Lalpadp  tSf7,  pag.  57.) 

Tirchow  •]»nkl  BU)li,tlua  (hu  ■j-phÜitisclio  Vinu  in  dl«  oiroulircndon  S&ft« 
Nh^I  «ad  Ton  diuMW  .in  dio  Q«wfthe,  t.  B.  bi  die  Uub«UiiK  d«r  liyinplidrftMii 
04nM)  «af^nonmeii  nnd  hior  zarDckf^bfili^ti  winl.  Iüot  entstehen  nun 
'*•!■  Bnxti»Kan.  wnlcho  die  Enlfcrniin);  d<^B  (liß'w  xiir  FoIkl'  hnWi  kLiiini^u, 
^■■klH  iImt  In  der  gnMUD  Hshnahl  Tielraebr  ein«  Yermelining  der  Tiruloatsn 
^^H  and  damit  dt«  »ndliolie^  (rUhoro  oder  iiplt«ro  Wciti'nvrbroituug  dM 
C^di  btiti^Mi'-.  (Vvh.  <1.  Knt.  d.  0)iiat.-mri)li.  AlToci.,  Aliilruck  au«  Vircli.  Ariih. 
BiXV.  Bcrliu  1)*5»,  pag.117.) 
Laag,  Hrrun*  & 


DASIT>LI.tnM  DU  StVKlLinrlSL&aFSS. 


Während  aber  die  in-ttittiTori  Proccssc  nur  sehr  seltcu  zu  dnurat 
den  Bildungen  ron  Himlt-sulMtanzen  fuhren,  «rerdt-n  Bindegowehi 
produclionen  in  der  Unigt>bung  dt»  Guninui  oft  nehr  autTiilUMid,  an 
dfi8  um  Ro  mvtir,  je  im'hr  dasselbe  diffu«  al)g(-lagf-rt  crechrai 
(LobcT-,  Hoden-,  MuHknlschwiele,  Knochctisklcnwiningcn  n.  «.  w, 
E«  ist  aber  ganz  gut  dwkbar,  und  wird  vahnchcinticlt  nueli  svl 
b&ufig  EUtrefftio,  dass  du  Contagium  »chlicsstich  nuch  an  den  Orte 
zu  Qmnde  geht,  wo  nach  initotiroD  oder  gummösen  FrocetM 
Ofiwcbftablagcrungcn  für  immer  zurückgcbtiobcn  sind.  ^M 

Wenn  man  den  Vcriauf  de«  syphilitiechen  I'roceäses  nach  de 
erk^nbaren  Symptomen  graphiech  darstellen  wollte,  sd  bekim 
man  ein«  Linie,  die  eotaprecbend  der  InitialmaaifeBtation 
den  irritattTon  Xuständcn   and   den  8pätproduolionoD   ibi 

Hnuptmnrkirung  erfahren  müsste,  etwa  so: 


O— O- 


^}~^- 


J 


«B-I. 


wobei  A  die  Imtinbnanifcstation,  B  die  irrilntiTon  Zustände  mit  ihwi 
Itfickfiillen  tind  LatenzperiodcD  und  0  die  guminütit>n  AuKbrärkcelc 
mit  ihren  oft  inngen  Pausen  (der  Lntenk)  vorzUBtellen  Imbcn.  D« 
aber  daü  dem  Organiammi  eingeflÖ88to  ßj-pliilitist-he  Contog^um  « 
jeder  Plinse  des  KruiiklieitsprocesRoa  —  oft  genug  sebon  «ehr  ftflt 
—  zu  firunde  geben  kaiui,  ein  Erlö»chcn  der  Svphiüä  somit  ru  jede: 
Zeit  —  am  häufigsten  wOlirend  des  Abachnittca  mit  irritativcn 
Charnktor  —  zu  erwarten  ist,  »o  reaultirt  dnrau»  für  die  meirfe: 
Fälle  ein  bedeutend  kürzerer  Krank  beit«Terlauf  —  ein  Vfegfi. 
einefl  anaehnliehen  Stückes  der  Linie  Ton  C  gegen  A  hin. 

Eine  andere  Aendt-rung  pflpgt  die  den  Syphiligverlauf  d« 
siellondo  Linie  dadurch  «u  erfahren,  dass  die  liatenxpnujjco  Kwiaehe 
der  InitialmanifcBtiition  (A)  lind  den  irritaliven  Zagtäoden  (B 
oder  «wisphen  du«  letzteren  (11)  und  den  Spätproductionen  (( 
rocht  k-urz  vrerden.  oder  ganz  in  Wegfall  kommen;  ja  ein»* 
Knie  gestaltet  weh  der  syphilitische  Proeess  derart,  dass  die  Knol 
heitM.rwheinungcn  des  einen  Stadium^  noeh  nicht  Bosgekltugc 
haben,  wenn  die  d«.  folgenden  bereits  aufzutauchen  beginne«  - 
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eine  Terschiebimg,  die-  diirch    das  folgende  Bild    am    besten    rer- 
anschaulicht  wird: 


r::©=#H}>- 


Fig.  1. 

In  diesen  Fällen  siebt  man  die  Initialmanifestation  die  Periode  der 
irritativen  Zustände  überdauern  —  ein  ziemlich  häufiges  Ercigniss, 
—  ja  sogar  apurenweise  (meist  wohl  als  Residuum)  in  die  Zeit  der 
pumnösen  Ablagerungen  hineinreichen;  oder,  was  auch  zur  Be- 
obachtung zu  gelangen  pflegt,  es  zeigen  sich  bereits  gummöse  Infil- 
trate zu  einer  Zeit,  wo  irritative  Vorgänge  noch  floriren. 

Das  Auftauchen  von  gummösen  Infiltraten  vor  dem  voll- 
rtändigen  Aufhören  der  irritativen  Zustände  könnte  auf  Grund 
inserer  Vorstellung  von  dem  Contagium  der  Syphilis  in  der  "Weise 
»klärt  werden,  dass  an  einzelnen  Stellen  das  in  den  Geweben 
^nirte  Contagium  die  oben  erwähnte  Aenderung  seines  Charaktere 
froher  erfährt,  als  an  anderen;  für  solche  Fälle  würde  das  durch 
•iu«re  Einflüsse  zur  Propagation  angeregte  Contagium  an  einzelnen 
Orten '  in  der  oben  bereits  erwähnten  Veränderung  so  weit  vor- 
gwchritten  sein,  dass  es  daselbst  gummöse  Productionen  bedingt, 
während  an  anderen  Stellen  die  Eigenthümlichkeit  des  Contagiums, 
Initationsphänomene  hervorzurufen,  noch  erhalten  ist 

Aus  diesen  Verhältnissen  entspringt  auch  ein  anderer  Umstand, 

«n  m  Berücksichtigung  des  eben  Vertretenen  seine  natürliche  Er- 

«ünng  findet    Es  ist  nämlich  auch  betont  worden,  daas  das  Con- 

**g)nm  der  SjrphillB  seine  Fähigkeit  in  anderen  (gesunden)  Individuen 

lortzakommen  und  sich  daselbst  unter  den  bekannten  Erscheinungen 

w  Tervielfaltigen  —  also  inficirend   zu  wirken  —  nur  durch  eine 

Iwimmte  Zeit  beibehält,  eine  Zeit,  welche,  so  weit  unsere  Erfah- 

niDg  reicht,  wahrscheinlich  mit  derjenigen  zusammenfallt,  innerhalb 

Teicher   das  Contagium  nur  Irritationserscheinungen    zu    bedingen 

pflegt    Tritt  nun  der  Umstand   ein,    dass  sich  stellenweise  gum- 

BÖM  Productionen    zeigen,  während    an    anderen   noch  Irritations- 

phinomene  vorhanden  sind,  so  kann  eine  etwa  bestehende  Infcctions- 

GUiigkeit    auch    so    gedeutet   werden,  dass  dieselbe    nur    an   dem 

6* 


Ttieile  d««  Contagiuma  badet,  das  seine  irritaÜTen  Eigensrhnftcn 
noch  niclit  eingebüßt  hat;  da  atior,  wie  wir  «piter  zu  betnrtpa 
liahun  wardoii,  IrpitniiunszuBiänJe,  wenn  sie  in  Organen,  die  cinor 
dolaillirieroii  Beohaobtuiig  whwer  odw  gar  Diohr  zugänglich  Mnd, 
nuiTli  uiiboachtel  bleiben  küniicn,  eu  ist  auch  flir  die  Fälle,  im 
denen  die  Uehortrogbarkoit  dor  Syphilid«  auf  Gesunde  m  einer  ZMt 
wahrf^cnommen  wird,  vo  scheinbar  nur  gumuivee  Inftltrate  tot- 
lic-gei),  der  Jloweis  nicht  als  isichcr  orbrncht  aozuficbon,  dasa 
InfcctioDBfahigkeit  auch  diesen  letzteren  znkomine. 


I 


IMe  Infectionsfilliigkeit  de»  Syphiliacönlagiiun«  iat  keine  un- 
bedingte. Es  ist  oft  genug  beobachtet  worden,  dais  ■ron  zwei 
oder  mehreren  Individuen,  die  der  Ansteckung  mit  SyphiUsconta^duin 
weh  in  gleicher  Weise  aussetKlen,  ein*.'«  oder  das  andere  ganz 
geiiund  ausginge  also  für  die  Syphilis  keine  Disposition  aufvrie«. 
Mehr  noch  als  diese  Erfahrung,  welche  immerhin  auch  darauf  be- 
ruhen kann,  in»%  nicht  jedce  der  e^ponirten  Individuen  auch  eine 
Eingangep forte  (llhngadc,  Abi<chilfcrung  u.  AcbnL)  für  das  Contagiun 
dargeboten,  lehrt  das  Experiment,  wo  die  Eingangspforte  durch  des 
Act  der  luoculatiun  gesetzt  wurde,  duiui  tnatiche  Manschen  für  diQ, 
Aufnahme  de»  !^yphili»cuiitagiiiniä  nicht  dispouirt  sind,  (Ob  man  hierl 
auch  von  eiuor  temporSren  Indisposition  bei  der  Uebertmgung  rede 
kann.  »He  bei  den  Dennatomykoaeul') 

Kebeiulem  ixt  es  uu/weifelhaft,  daHs  auch  daa  ContiL^ium, 
neb    geiiotiiineii,    uiihrund    des    Stadiums    seiner    noch    erhaltene 
Inreciioiit^filhigkeit  in  Bo%ug  auf  die  Intensität  «einer  Wirkurigij 
mannigfache  Aenderungen  erführt.    In   Fällen  von  Syphüisv« 
crbungcn  sieht  man  die  späterer  Früchte  nahezu  regelmässig  wenii 
intensiv  erkranken;  ea  ifit  jedoch  nicht  aichcrgeetellt,  ob  eine  i| 
liehe  Abschwächung  der  AVirkungen  des  Syphiliscontafpums  i 
bei  extrauterinen  Uebertragungou    vorhandeu  ist,  und  ob  dieee 
Bchwilchung  etwa  in  l^]H)rtion  zu  der  Zeil  steht,  die  das  Cc 
im  »clben  Indinduum  zugebracht  hat 

Zumdst  jedoch   sind  ea  im  angesteckten  Individuum  lie 
Terhältnisse,  die  eine  Ver«chiodenlicit  des  Syphilisverlaufes 

Pemonen,  die  einmal  constitutionollc  Syphilis  durcfaj 
babon,  crweiseu  eich  gegen  eine  neue  Ansteckung  desselben 
ginms  sehr  selten  empflLoglicfa,  und,  wie  pag.  31    bereits 


bedij 
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rcclamirte  Ricord  für  solche  Fälle  geradezu  volle  Immunität  gegen 
eine  zweite  InfccHon. 

Diese  Ricord'Bche  These  war  auch  lange  Zeit  herrschend, 
bis  Beobachtungen  Einzelner  (Zcissl'))  Vidal  de  Cassis') 
eine  Bresche  in  das  Gesetz  legten,  die  durch  spätere  Publicationen 
anderer  Autoren  immer  mehr  erweitert  wurde.  Im  Jahre  1871 
konnte  Köbner')  in  der  schlesischen  Öescllschaft  für  vater- 
ländische Kultur  bereits  über  45  gut  beolwichtete  Fälle  (wovon 
8  eigene)  von  zum  zweitemnale  erfolgten  Syphilis-Ansteckungen  — 
Reinfectioncn  —  berichten,  und  3  Jahre  darauf  theilte  Qas- 
coyen*)  in  der  Londoner  med.  and  aurg.  society  ähnliche  Beob- 
achtungen über  1 1  eigene  und  60  fremde  Fälle  mit,  die  dann  durch 
Caspary,  v.  Rinecker,  Rizet,  Pellizzari,  v.  Hebra,  Ar- 
uing,  mir  u.  A.  noch  vermehrt  wurden. 

Das  Torkommen   einer  nochmaligen  Syphüisinfection  ist  somit 
ftUBser  Zweifel  gesetzt.    Dabei  stellte  sich  aber  die  bemerkenswerthe 
Thatsache  heraus,   dass  der  Verlauf  der  Krankheit  in  der 
Veit  überwiegenden  Mehrzahl  sich   zu  einem  äusserst 
milden   gestaltete;  in  einer  beträchtlichen  Anzahl  von  Fällen 
l>fiebeD  constitutionelle  Symptome  sogar  vollkommen  aus  und  bc- 
•fhränkte  sich  der  Procesa  nur  auf  eine,  freilich  sehr  deutlich  aus- 
gesprochene Initialmanifestation  (bei  Köbner  in  22  unter  45,    bei 
''ÄHCoyen  in  4  unter  11  Fällen);  ja  selbst  die  isdolenten  Buhonen 
'^hltcn  auifallend  häufiger  als  sonst  (bei  Köbner  19raal). 

Da  nach  unseren  bisherigen  Voratellungen  nur  ein  von  der 
"yphiüs  geheiltes  Individuum  eine  syphilitische  Rcinfection  erleiden 
'^^Un,  so  lassen  sich  aus  solchen  Beobachtungen  auch  Schlüsse  auf 
**«  Heilungsdauer  der  Seuche  ziehen.  Die  längste  Zeit,  welche 
'tischen  der  ersten  und  zweiten  Infoction  verstrichen  war,  ver- 
zeichnet Köbner  mit  21  Jahren,  die  kürzeste  mit  14  Monaten,  die 
häufigsten  Intervalle  fand  er  zwischen  6  und  2^9  Jahren; 
*ie  Endayraptome  nach  der  ersten  Infection  waren  20  Jahre  bis 
*  Monate  vor  der  erfolgten  Rcinfection  erloschen;  ältere  Producte 
«er  ersten  Krankheit  waren  jedoch  als  Residuen  (Sarkokcle,  Exostosen) 
t     fttich  noch  zur  Zeit  der  zweiten  Ansteckung  vorhanden. 


')  ZeUachr.  d.  k.  k.  Oea.  d.  Aerzte  za  Wion  lSä8,  pag.  813. 
')  Arch.  gdn.  1862,  T.  U,  pag.  26. 
^  Berliner  kiin.  Wochenschr.  1872. 
')  The  Uncel  1874,  Nor.  2a 
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Vkbschikdbxb  IktküsitXt  ras  ConrAoiras  mo  DwniWTiox. 


Sehr  büxctclm^nd  FQr  die  Wlrkwitiilcott  der  Mercurboliitndlunf; 
ist  diu  Walirnehmuiifc,  das«  von  Köbner'e  (45)  Fallen  mehr  oU  'j» 
durch  Quecktiilli<>r  (niciHt  iniierlicli)  geheilt  worden  warc?ii,  toq  Obs* 
coTcn'a  (II)  üÄmmtlic-he  und  von  CaHpary'n')  (3)  2  Patienten. 

Pellizzari's*)  Beobachtung  ist  danim  echr  bcmtTki'nswerth, 
weil  sie  ein  Ehepaar  betrifft.  Nach  der  cmcn  Erkrankung  enthielt 
»ich  der  Mann  so  lanffe  de»  Coitus,  bis  alle  Zeichen  geschwunden 
wiirt-n;  dann  niiirde  die  Frou  p^ischyriinRert  und  im  4.  Schwangci^ 
ttebuftHiuomittt  tnitrn  liei  ihr  c«ii5tituti»iK*lIr  Ei-scht-iminKtii  auf,  ohne 
TuratiHgugiingcno  liOcalufTt^c-tioii  (^Srpliili»  durrh  Ein|illuig»iiiii*); 
das  aai^etragenc  Kind  war  ttypliilitiitoh.  Zelm  Jahre  iipiiti'r  nrqai- 
rirle  der  M«nn  wiwler  Sklernw,  mit  der  it  Ix'i  der  Frau  eine  dcnt- 
liehe  exulcerirte  Initial mnnifestntion  erzeugte.  Roidemnle  verliof 
die  Syphilis  bei  dem  Manne  gelinde,  bei  der  Fmu  hartnttekiger; 
der  Mann  iet  nur  das  zweite,  dio  Frau  auch  dos  erstemal  anti- 
ejphilitiech  behandelt  wordciL 


Da»  Contagium  scheint  aber  auch  innt^halb  naher  Verwandt* 
M'haft«mttgli<xli-r  mituntor  gar  nicht,  mihmicr  in  srhwSchcrer  Weise 
zur  Kntfalriing  ru  kommen.    Ilei  Syphiliseinsrhleppung  in  Familien, 
wo  die  Krankheit  %'on  Mitglied  auf  Hitglied  (einmal  von  der  Onm»- 
mutter  ftufTochl*r,Scliwieg<'rBohn  und  Enkel)  äbergangcn  im,  habe  ich 
immer  gelinde  Formen  constntiren  kCnnen;  auch  beobaohtei  man, 
Frauen,  dio  wührcnd  der  Schwnngoraeliaft  Syphilis  ncquirircn,  dii 
Krankheit  nehr  oft  auf  die  Frucht  nicht  übertragen;  sowie,  daw  voi 
Seite  dee  Vaters  ererbte  Syphilis  der  Säuglinge  auf  gesund  gebUi-l>c?n«3 
Mütter,    trotzdem    dioeo    Ihre  Kiuder    stillen,    nur    »eltm   übergi-:!»*! 
während  Anal i^ekiingen    fremder  Ammen  hüufiger  xur  BcobaebluUjg 
gelangen. 

I>ie  Behauphrne  Gönzburg's '),  dass  die  Immunität  auch  ftö'1 
fremde  Ammen  sich  erstrecke  und  in  der  lofectionsunfäbigk  «>  •  * 
der  hereditären  Syphilis  begründet  aoi,  hat  durch  die.  Erfahruoff 
keine  Bestätigung  gefunden.  Hingegen  eeheinen  Frauen  (iberhnu|>l 
einem  weniger  schworen  und  langwierigen  Vorlaufe  d«^' 
Syphilis  untcrl^on  wi  eein,  wio  Uänner. 


>)  Dtutsohe  dim].  W»fh.  1K7S. 
*)  Lq  «(ivriineDUlo  lär{^  Mün. 

»)  Owt*rr.  Jfthrb.  C  1'Ji.lU.tr.  Bd.  II,  1872;  —  Vicrie^j.  f.  D«nuL  *  öyi*- 
IffTi  pag,  OOi. 


Aiider«rB«it8  wieder  entwiclceU  sich  die  Sj-philis  zu  einer 
schweren  Ivrankheit,  ja  milunt'er  zu  einer  ucutoreo,  gallo- 
ptrcndea  Fonn,  wenn  das  Conta^um  aur  sclilccht  genührtp^  in 
olendi-a  Verhältniswia  lebende,  ixler  durcli  !iiHli'n>  Krankhcifen 
hcninteriiflcommoi«»  Individuen,  iiinLesomlcre  Kinder,  üliertra^en 
«onlun,  oder  wenn  geiiundf-  liräfligo  Individuen  nncli  der  Rrknin- 
Inmg  mh  ByphiMs  in  hygieniaeh  miaorablo  ZustiUi<)v  geratticn,  oder 
ftino  unzwcckmfisfliiio  Lelionsweise  füliren  '), 

KbonMi  liut  niJiii  walirgenommoii,  daes  das  Syphiliacontagium 
beim  IVbfrrgaiigc  nuf  eine  andere  Henechcnrace  gcwöhnlit-Ji 
fiel  intennivere  Kriinklu-iisiTscbeinungen  vtrrumaeht  tiut,  dir  nbcr, 
Tpnn  die  Kratikbeit  cinniiil  unter  dem  neuen  MetiHrheti^blag 
beimi»ch,  d.  b.  wenn  dcrM-lIw?  mit  dem  Ltnilen  vertrauter  gewoi-den, 
dch  allmnlig  milderten  und  liamiloKer  wurden.  —  Von  denSüdsec- 
InButanern  tut  e»  bekannt.  Ha»»  »'w  im  Beginne  mnüsenbnfV  hin- 
gerafft worden  wnren  von  der  Kninkheit,  die  ihnen  im  vorigen 
Jslirhundert  Cook'»  Maiuwebnft  zuge»chleppt  hatte;  in  diesem 
Jahrhundert  wurde  die  Syphilin  bei  ihnen  zwar  noch  vorgefundon, 
aber  mit  denselben  Charakteren  wie  bei  uns  ausgeBtattet.  l>ic 
Tertrautbcit  mit  d»r  Krankhuit  uuig  wi}bl  zumeit^t  dazu  beitragen, 
dass  letztere  allmälig  milder  flieh  gepttilt-et,  was  Eichon  Johannes 
BenedictUH  aus  Kraksu  (XVI.  Jahrhundert)  bestimmt  aussagt^: 
«Ratio  vsl  in  promptu,  <^uia  honiines  nmic  8ibi  mcHua  oavent  ab 
infectls,  vcl  quia  mediei  docti  melius  cognuscunt  nunc  «-nuftiini 
morbi,  et  melius  ap[dicant  remodia  quam  tcmjiora  antcaetd".  Möglich 
lodosscn,  dasfi  daa  Contagium  b<iiin  Uebergaiige  von  einer  Menttelien- 
laee  «nf  die  andere  wirklich  intensivere  Wirkungen  entfaltet,  da 
Ruch  jetzt  noch  Europäer  —  denen  Unbckannt^chaü  mit  der  Syphilis 
pmia»  nicht  zum  Yonvurfc  gemacht  werden  kann  —  in  den  Uafen- 
ittdten  Cliiua'fl  M-hwurcrc  Syphilisfurmen  davuntni^en  mWvn,  wie  die 
BmlieiiuincfaeQ  '). 


Dem  gegenüber  HnTl  tm  wit^der  nach  Mittbeilungen  «ehr  glaub- 
würdiger Autoren  wjgar  grosse  Gebiet«  geben,  deren  Bewohner  der 


')  E.  Ouibout,  D«  la  Sypb.  inii]i(rn<>  ffolopnnt^,  L*?aion  mJd.  1875, 
1*.  XCt;  —  Kro*r«x]rn»ki,  Syph.  maligna.  VIerlolJ.  f.  nenuatol.  u.  Qy\tii.  ißSÜ, 
IMC.5I;  —  Lossor,  dnra.  Oog.  ttiiil.  lAfi,  pag.  619. 

1  De  aoriM  Oall.  libell,  c*p.  8;  —  AI.  Luii in.  Aiihrod.  T.  I.  p»(t-  172. 

^  lliriok.  Itnudb.  d.  hUlor.-geogr.  I'nthcl.,  .Siultcnn  lä^  IM.  II,  pog.62. 


Festaetzung  und  AuHbroitung  der  Sjpliiliü  nidit  güimtit;  nukI;  ho 
fnsBt«  nach  BohltMHsncr  ')  Uui  den  Idluiitlcra  divKraiiklioit, 
obwohl  durch  die  Hemunnung  fremder  Srhiffo  mühnnulii  (1756  and 
1824)  dahin  ppbracht,  nicht  "Wur^«!.  Finsen')  hat  dk-so  Wnl«^ 
nchmung  für  löhind  iieuenlinps  <IS74)  bostatigt  gefunden.  Von  den 
F&röcr  thcilt  Panum  *)  mit  (1847),  duaa  die  BvpbtUe  da»clbt4  zuvnt 
1B44  vingL'ttchlcppt  wurdu  und  zu  20  ErkruukuDgsföllcn  in  den 
nficlistcn  2  JahrL-ii  führti;;  weitere  Bvridit«'  iJU-r  STphili»  auf  rlipuer 
Inselgruppe  liegen  nicht  vor.  Auch  die  Insel  Uiquelon  iNewfound- 
Un<l)  «wll  xufolge  den  liorithten  von  Ora»  ")  ebensowenig  einen 
gOostigen  huden  für  Syphilin  abgeben,  wie  GrÖtilatid, 
def«en  Bewohnern  Lange')  gemdeKU  ImmunitAt  vindieirt.  „I>ii 
nun  die  Prost itiition  —  heriohtet  Lange  ~  sowohl  auf  dem  I*ande 
wioan  Bord  der  Schiffe  mit  einorUngenirlheit  betrieben  wird,  die  jt'der 
Beschreibung  epottet^  eo  liUst  sti^h  absolut  nicht  annehmen,  dass  nicht 
im  VetUufe  von  nahe  anderthalb  Jalirhundcrten  die  Uröuländer  reich* 
liehe  Gelegenheit  gehabt  haben  sollten,  syphihtisrh  inficirt  zu  werden.* 
Die  Syphihs  kommt  aber  nach  Livingstooe  *)  auch  bei  den 
Negern  Innerafrikaa  nicht  zur  Entwickclung  .but  in  the 
puru  negro  of  ihe  central  part  it  i»  qiüte  iuoapnblo  of  per}uiini>nr«'. 
Ebenso  sind  die  Mnlagasi  foino  Negerrace)  auf  Hadagaakar  von 
der  Syphilia  vol^kommon  vemchont  (imeh  ßorius  und 
Dauvin*),  trotz  der  groesen  Verbreitung  di^r  Krankheit  uule-r  dem 
der  Malayi»chen  Kace  verwandten,  jetxt  herrschenden  Volksstanunc 
der  llovas. 

Solche  Berichte  («tehcn  aber  nur  vereinzelt  da,  und  wir  müssen 
vielmehr  hervorheben,  da»s,  wenn  auch  manche  dem  allgemeim^n 
Verkehre  weniger  ausgesetzle  Gegenden  lange  von  der  Sypliilia  vcr- 
acbont  geblieben  lünd,  die  Seuche  achlicsslich  doch  auch  du  ihrm 
Einzug  hält.  Die  von  LiringHtone  hervorgcliobeoc  Inmiuuilüt 
von  Sypliili«  bei  der  Negerbevßlkenmg  des  südlichen  Cent  rat- Afrika 
wird  denn  auch  durch  folgende  Bemerkung  Fritsoh'^)  bedeutend 
reducirt:  „Syphilis  ist  sollen  und  tritt  im  Betutehuanenlande  nur  in 
Behr  Tereinzclten  Fällen  auf,  die  tueiat  van  der  Colome  her  ctngo- 


■>  Hlranh,  1.  c.  paic.  49. 
■^  Hirsch,  L  e.  ptkg.  OX 
*t  Hir««h,  1.  e.  pog.  U  n.  61. 
•)  Hirach,  L  «.  p««.  58. 
*}  Hirsch,  1.  e.  fMg.  61. 


Bchlpppt  werden;  doch  ist  <\as  Malcrial  tiinlänprlioh,  um  Livioff- 
atoQc's  UohauptuQ};,  ilaiu  dicäcUit:  am  rtinoti  älbiopim'lit'n  Dlut 
mdit  hafie,  tlintkränip:  zu  widerlegen'.  I)ii^  Bunipfficr,  die  flWnll- 
hioCiviliHiilioii  gc*rag«ii,  sind  denn  auch  die  viiniirbinslrii  Vermittler 
der  8ii|iliiti»  jgtwcM-n,  und  dicjftiifjrn  (Inbiete,  lüi?  von  iliueii  uutx- 
tn-ten  /■ülilifltpii,  erfroiicn  dich  nocli  bis  lu-uto  i'iutT  „lnutiuriitjil~; 
in  der  Tliat  int  b«i  den  Indianor-Tribtis  Bniüilions,  dvn  Puriiaiiiät-hi'n 
I'ampas  im  Sfromgcbieio  do«  Sspramenlo,  den  IndinncrNtäiiiiiion  im 
lunem  dyg  nördlichen  Califomicn  u.  a.  IJ.,  die  mit  Eunma^'m  in 
kfinct)  Cootact  gcriotbcn,  die  Seuche  nicht  anzutrclfon  (Martiua'j, 
jDllicn'). 

Waren  es  aiiegedchnt4Te  liändcnttrichn,  wckJio  mit  tinpnimale 
TOD  BypIitU»  beimKesui'hl  wurden,  und  gdangten  nur  din  conntiniHo- 
Dell«>i)  Krunklieitsencheinungnii  zur  Wabriiehmutig,  f>»  n-iirden  nieht 
selten  neuartige  vndoniisi'tiß  Krankheiten  vcirgetanflcbt,  wie  die»  bei 
dem  „Seertjeio*,  der  „Fnlcadina"  und  dem  ,Mnlc  di  Itrenn"  iin 
oDil  nicht  weit  ron  der  Körte  des  adnatischcn  Meeres,  der  ,Frenga'' 
in  Strbien,  den  „Sibbens*  in  Sehottliind,  der  ..Dilmrtrs'sehen  Krank- 
heit^ in  Holstein,  der  nlisdesiyge'  in  Heaadinuvicn  der  Kall  war  — 
welchv  aber,  gleich  anderen  auf  Cannda,  in  Ileeaen  u.  s.  w.  beob- 
achteten Bndemicn,  durch  vorurtheilnfreie,  an  Ort  und  Stelle  ge- 
pflogene UntiTHuehungen  der  Ilauptmicbi)  iiuch  ab  »yphilitiftche  Hr- 
krankungcn  nieh  Jotpuppt^m  und  darum  allgemein  ,8yphiloide" 
eenannt  wurden. 

„in  di«»er  Entsteluingfiwniec  und  dem  Chnrakt^r  dieser  RypTiili»- 
Endemien  (Syphiloiden)  haben  wir  —  nach  der  Ansicht  Ilirseh' 
—  den  8chlüit)iel  zum  VerstAndnissc  jener  autTallenden  EpiHode  der 
Knokbeit  im  XY.  Jahrhundert  zu  aueheii,  welche,  der  Fitrm  nnch 
wnwlben  Tellknmmen  iüinlieh,  sich  lediglich  dem  Umfange  nach 
"w  Uffl«D  iinicrechioden  hat"'J. 


I)a  in  der  Qborwiegend  gromen  AnKabl  von  Füllen  die  Syphilis 
"Ehrend  dnea  Coitua  mit  einem  syphilisk  ranken  Individuum  actjuirirt 

llltrieb,  1.  c  vBg.  46. 
*\  RtTKofa,  I.  c.  pag.  17. 
lUirtoii,  I.  c.  füg.  68. 


.wird,  m  goboii  ilio  Gcnilülicn  und  iHre  TTmpehoug  am  nlkr- 
hSufigt^cu  den  Hitz  der  imtiakm  Manifestation  ah;  dii  ferner,  so  rid 
wir  naoh  unficrcn  bishorigcn  (Nahrungen  »Agcü  können,  mit  iutadcm 
Epithel  bedeckte  Partien  für  die  Aufnahme  d««  8ypliiIi«*ont»giunw 
Iiochnt  ungeeignet  sind,  »o  werden  za  bevorrugicn  Orten  der  erHlcn 
All  Bleck  Ulli;;  üiejenigcn  Btellen  an  den  C!  eiiitnlicn  und  ihrer  Um« 
gebiing,  die  am  allerlcirliteHten  einreiKsen  oder  aich  abachtlfero. 
Beim  Manne  erseheint  die  Iniiialmamfesration  dämm  sehr  gevrfihn- 
lich  nm  inneren  Blatte  des  Präputiums,  und  da  insboMmdere 
an  dem  zu  EinriBsen  disponirten  Bfindchcn,  oder  fun  freien 
Rande  einer  7u  engen  Vorhaut.  Ziemlich  häufig  gibt  die  «arte 
Tliiiit  der  Kiehel  und  des  Suleue,  die  durch  reichliche  Smegma- 
nuflagerung  niacerirt  zu  vrerdcn  pflegt,  den  Sitz  der  Infoction  üb. 
Etwas  Beltencr  sind  Initialmamfestatium-n  an  der  Bbrigun  Haut 
de»  Peni»  oder  des  Scrotunm,  oder  iunerhalb  der  Urethra. — 
Beim  Weibe  wird  die  Initnalnmnifeütation  am  gcwühnlictuten  an 
einer  oder  beiden  N^yuiphen,  an  einem  oder  beiden  groRueo 
Labien,  um  Praeputium  clitoridin,  oder  am  Introitus  an 
einem  TIj  meaiilrnKt  angetroffen;  seltener  »ind  die  Initialmani- 
fuRtationeii  de«  Seheidenrohre«,  weniger  selten  die  der  Yaginal- 
portioQ.  —  Ansteckungen  am  Mittclfloischo,  in  der  Lci«ten- 
bcago  oder  am  Mona  Vencrte  ereignen  sich  boim  Wcibo 
häufiger  alB  beim  Matme. 

Gelangt  die  menitehliche  Verirning  dahin,  das«  die  Genitalien 
des  einen  Oesehlechtes  mit  nicht  genitalen  Partien  dea  andern 
in  innigen  C'ontact  gerathen,  wie  beim  Cunmlingas  (qnt  opua 
peragit  linguam  arrigendo  in  eunnum  —  (potnui^uv).  Feltator  (ai 
qiiis  vel  labris  vel  Urigua  perfrieandi  atquo  exangendi  offieiiun  peni 
praeatat  —  Xtirßtii^ny),  während  des  Irrnniaro  (penwn  in  o«  arrigere) 
oder  nonst  eines  (Vitus  ^illegitirnua"  etc.,  so  wird,  wenn  in  einem 
solchen  Fallet  Syphilieübe'rtragimg  erfolgte,  die  Initialmanifestatioo 
an  der  Zunge,  dem  Lipponroth,  an  irgend  einer  Stelle  der 
Mund-  oder  Rachcnacblcimhnut,  oder  an  andern  ungewöhnlichen 
Gegenden,  die  der  Infectioti  ausgeeelzt  warer,  auftauchen   können. 

Nach  demselben  Gesetze  nicht  man  Initialmanifestationen  an  den 
Lippen  von  Erwaehnenen  und. Kindern  auftreten,  die  von  Syphilis- 
kranken  gekCiBst,  bt?x.  von  HjphiUtischon  Ammen  geMillt  worden 
niiid,  umgekehrt  werden  gesunde  Ammen  tod  Byphilitischoo  Kindern 
an  den  ßrüstcD  inficirt;  oder  diu  Ansteekuiig  erfolgt  bei  Aerxten, 


riehanimon,  Wartcporsoncn  an  einer  aafperitztcn  oder  TpnmnrJeton 
S<«Ue  des  Fingers  (am  hiiufi^sten  de»  Nagelfnlsw?«)  wHhrrnd  der 
"L'iiU'nmrliunp  «Jor  Belianillunft  cinm  mit  Sypliilü  IJelmfleten '). 
Kin  und  da-t  iindercmal  wnr  div  Kinf;ait^pfnrtü  für  da»  Contagiuni 
eine  ßinitwundt-,  dii'  einem  0(>Hiiiidi-n  von  ^i-ituti  oine«  SyphiliB- 
kniiiken  boigelimi-ht  wimlo.  Einnml  wt  Syphilis  nach  ciia-r  Kevi-r- 
din'wben  TraitsplontatioQ^  von  oinem  Individuum,  da«  nacli- 
ttigtich  ai»  syphiliriHh  erkannt  vurde,  cntstandcD. 


In  allen  biehcT  aufgL-rrdirtun  Füllen  int  die  T'cbertragung  der 
Krankheit  uiirOoininde  thirch  iinmittfflbaren,  mehr  oder  weniger 
innigi'ii  l'iintart  mit  di.>m  kranken  Individimni  ?:ii  Htiiiide  ^ekoinnicn, 
oder  die  Infeetion  iet  auf  directe  Implantation  de«  syphilitischen 
Krankhpitsproductcft  zurQckzuffihren.  Hierbei  wlnl  nltgemein  Torans- 
gesctxt,  dEM  doB  inficirte  Individuuni  an  der  Stolle,  wo  da«  Con- 
tagttUD  oingedningODT  eine  Epitheta  bHi;hil  fern  oß,  eine  friivhc  oder 
iltcre  Rbttgade  oder  sonat  eine  verlctrte  oder  offene  (eiternde) 
Partie  dargeboten,  welche  mir  Zeit  der  Ansteckung  mit  dem  eitrigen 
Seerelcoder  dem  Blute  dea  infieireiulen  IiidividuumM,  da«  noch  im 
Stadium  der  irrilatiTcn  SyphÜisproductionen  sirb  iK-findft,  beachmicrt 
worden  ist.  Neben  dem  mutift  aber  auch  die  HMRlichkeit  rugefltanden 
werden,  das«  »elir  zarte  Epitheld ecken,  die  mit  syphüitisrhein  Kiter 
odei  Blut  durch  lange  Zeit  in  Contnct  bleiben,  aucli  in  unverletztem 
Znatando  dasConlugium  durchdringen  lait^ei)  können;  freilich  bleibt 
em  aber  da  nie  ansgesclilossen,  ob  der  längere  Contoct  mit  Sypliili»- 
pnxlueten  nieht  frQher  eine  Maeemtion  dea  dünnen  KpitheU  ver- 
anlasste, wonach  erst  daa  Contagium  eindtingon  konnte. 

Sehr  wichtig  für  die  Praxis  sind  auch  die  Aiietcckungflarten, 
die  nicht  auf  eino  dircete  Berührung  mit  einem  ayphilitiechcn 
Individuum  EUrückzunihrcn  »ind,  eendem  mittelbar  erfol|;tGn.  Als 
Medien  der  Vebertragiing  gelten  am  gewühnlich^ten :  nr?,tlivho 
Intlrnniente,  ao  denen  Syphiliacoatagiuui  haften  geblieben  int, 
EaB-  und  Trinkgeschirre,  die  von  Syphilitischen  benutzt,  aber 


*)  AaiteekimRRn  dvrch  KIUm  wantii  den  Alte»  wohl  bekannt  (Usüa, 
JlBysarda*),  mtri«  auoh  Uebertmfiungt^n  hti  giiburlxhilflinWii  DinnnllKiirtiin^on 
(PrrnvU  uJ  dnr«b  dkt  ?iluK«f:«KcliSn  (V«lla,  P»rni>l).  C'Htaiiou^t  Mh 
.plarM  infamnltM  Ijtclpiiiea,  tnli  maTtiO  inrcctm,  plurM  nutriciM  itifn-iiwo''  (Do 
moriw  OiilL  trantal^  cap.  3;  —  AI.  Luiitlii.  AiiliroJ.  T.  1.  pa^.  141). 

*]  Deubel,  MonoUteAo  f.  pr^ki.  Derraatol.  ISSä,  pa«.  M. 
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mcht  gt'liöriR  gerpiiiiRt  wortlen  waren');  ferner  TattciwirungB* 
nadeln,  Lütlirohre,  QlaHinfttnimeiitß  u.  s.  w,;  elicnso  hat 
man  Aiisti>ckuiigen  nuf  dui  Gebrauch  von  1*  f  oi  f  c  ti  roh  r  c  n  , 
CigarroaspilKoii  und  Zuhubürsteo  gesehen,  deren  sich  frilher 
SvithilitiM'hu  bt-diuiit  hatten:  Ju  bi  neuerer  Zeit  int  ein  Fiill  hc^kaimt 
wurden,  wo  nelbst  t'igiirntn,  die  von  mit  Hjphililisohen  Plaijuefl 
hehaftctoii  ATlieitern  gedreht  und  mit  Zuhiironahnie  von  Speichel 
geklebt  wwrilen  sind,  ru  einer  Syphilisansitoekung  g».'fijhrt  halica 

licinerltensworlh  sind  auch  jene  Fülle  mittelbarer  Vebortragunic, 
vo  die  Infectioii  durch  Berühniug  mit  einem  Individuum  erfolgte, 
das  wohl  mit  Svjiliiliiitontugiuni  in  Contact  geiicth,  selbttt  »her  eine 
Au9tei'kun;j  iiirhi  i-rfiilir.  fioh-he  Beobiiohtungen  sind  von  den  Alt4!ii,  ^ 
wie  zum  Thi-il  Ht-hon  erwähnt  ([jiinfriiuchi,  Hmitcr,  Sehwc- 
diauer),  mehtfaeh  gemacht  wnrdeii.  „Quarta  causa  puterit  ene 
coitus  ewm   sana,  cum   qua  de   proxirao   coirerit   infeetns  ..,.." 

(Cataneuti').     „ itno  nequc  (coinifl  fint)  inim  tuiiia,  mm  qua 

priuH  brevi  li>nipni'i!t  üpntio  roneiibuit  vir  purttiiliiniri,  prupter  evitare 
contagiotiiB  perieiilum'  (Widtnann');  ebenso  Vclla  u.A.  Folgende 
Ton  Bertin  {nncli  Tarnownky*)  rrafthltc  OeHchichte  liefert  ein 
pra)ctiachc:<  Uei«piel  für  ctnr  »okh«  Iiiffdionnort,  hei  der  das  an- 
_  atcckende  Mi-diuin  gmund  auHging:  „I'.in  ganr.  gcHundes  Frauen- 
Kimmcr  nährt  mit  ihrer  Milch  im  liftufe  dreier  Mimahi  ihr  Kind, 
welches  gli-iclifulls  gesund  ist.  Ziifiillifr  gibt  iiiiin  ihr  ein  fremdes 
Rind  zu  niihren,  wrlchef«  auf  den  Mundlippen  Syphtlittsyniptome 
hat.  Nach  Vorlauf  von  8  Tagen  Iwkdinmt  Am  Kind  „Sehanker" 
auf  den  Mimdlippcn,  Itiihoc  niif  beiden  Seiten  de«  TlalRe»,  nuf  welche 
einige  Munrite  npiitcr  ein  pustiildeoH  Syphilid  folgt.  Die  KruKtwantco 
der  Mutter  nbcr,  durch  welche  offenbar  da»  Kind  angerteekt  wurde, 
boten  nicht  die  geringsten  Erosionen  oder  Ukcrationen  dar.  Die 
Hutter  blieb  die  ganze  Zeit  Tollkotnmcn  gesund^. 


*)  Pvtrue    Müxnardua,    ier    vielo  tJjphiliagymptoaia    gut    yluligH  t 

(IGITX  mnit  borelUi  iildit  nur  «ur  o!n»m  Coitu«  cumi  inulipriliu«  inrnriiit.  Mnd 
auch  vor  dfin  Oi^braiKih  von  K«»-  un4  Triiikgosdiinvn  etc.,  ott^nso  M«»e* 

■)  I.  c. 

*>  WiilmsDH,  TraeUI.  o(«.  pag.  ICO. 

*>  V«n.  KnnfcfaeUon,  BorUa  1^  pag.  6S. 
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Ale  TornelmiUchsten  und  gefährlichsten  Träger  des  Syphihs- 
contagiiuns  müssen  wir  nach  den  bisher  vorliegenden  experimentellen 
und  klinischen  Erfahrungen  das  Secret  der  syphili^schcn  Initial- 
manifestation und  die  eitrige  oder  eitrig-schleimige  Absonde- 
rung von  erodirten  oder  zerfallenden  Producten  der  constitutionellen 
SyphilJB  mit  entzündlich-irritativem  und  einfach  hyper- 
plastischem  Charakter  stempeln. 

Auch  das  Blut  Constitutionell-Sj^hilitischer  hat  sich  als  einen 

sehr  wirksamen  Vermittler  der  Krankheit  bewährt,  doch  scheint  es, 

dass  demselben  die  Fähigkeit  der  Syphilisübertragung  nicht  immer 

in  gleich  hervorragendem  Maasse  zukommt,  da  mit  Blut  ausgeführte 

ÄnsteckungBversuche    häufiger   fehlschlugen.     Die  Ursache    hier\-on 

mag  darin   liegen,  dass  das  im  Blute  circulirende  Contagium  sich 

nicht  lange  erhält,  und  dass  die  Ansteckungsiahigkeit  dieser  phy- 

riologischen  Flüssigkeit  nur  dann  wieder  erwacht,  wenn  derselben 

neue  Keime  von  Herden  zugeführt  werden,  in  denen  das  Contagium 

Mvennerkt  eine  Vermehrung   erfahren,  wenn   also  gleichsam   ein 

Syphilisrccidiv  des  Blutes  sich  ausgebildet.   Es  hat  diese  Anschauung 

nichts  Gezwungenes   an  sich,  wenn   wir   uns  gegenwärtig   halten, 

dass  die  den  Rückfallstyphus  bedingende  „Spirochaete  Obermeieri" 

—  oder   „Spirochaete  Recurrentis"   nach  Lebert   —    während  des 

Anfalles  und  Bückfalles  im  Blute  regelmässig  erscheint,  um  mit  dem 

Abfalle  aus  demselben  wieder  zu  verschwinden. 

Sehr  wichtige  Träger  des  Syphiliscontagiums  sind  das  Sperma 
und  das  Ovulum,  wie  die  Vererbung  der  Krankheit  auf  die 
^Nachkommenschaft  sowohl  durch  den  Vater,  wie  durch  die 
Mutter  lehrt ').  Ob  jedoch  ein  Syphilitischer  vermittelst  des  Samens 
a-H«in  ein  AVeib  zu  inficiren  im  Stande  sei  —  gleichviel  ob  Con- 
ception  erfolgte  oder  nicht  —  ist  wohl  wahrscheinlich,  aber  schwer 
^^  erweisen. 

Den  übrigen  physiologischen  Se-  und  Excreten  (Milch,  Speichel, 
Harn  etc.),  wenn  ihnen  Eiter  oder  Blut  nicht  beigemengt  ist,  haftet 


')Paracei8aB  kennt  bereits  die  hereilitäro  Syphilis,  die  je  nach  dem 
^'Wtmde  der  „Tinctur"  „frtt  oder  Bpat"  sum  Vorscheine  kunimt.  (Wundtarztney, 
^'  Hnch,  8.  Cap.);  —  Friedberg,  1.  c.  pag.  137. 

Auch  Potrue  Haochardus  (bei  Haoeer  BaRchardiu)  hat  nio  1525  hc< 
'^''rieben:  , Duplex  precipue  osl  hujus  morbi  origo,  Cüiitagium  iiompo,  et  geiio- 
^^'i ..."  die  Mutter  kSnno  dorn  Kinde  auch  durch  die  Ernührung  acliadon. 
'^  morbo  Oa».  tractat.,  cap.  2;  —  AI.  Luisin.     Apbrod.  T.  U,  pag.  929.) 
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das  Syphiliscontagium  wahrBcheinlicIi  nicht  an ;  ja  selbst  ein  eitriges 
Secret,  das  von  irgend  einem  complicirenden,  mit  der  Syphilis  nicht 
zusammenhängenden  Vorgange  herrührt,  scheint  höchst  selten  der 
Träger  des  gefahrlichen  Contagiums  zu  sein  —  wie  eine  noch  in 
jüngster  Zeit  mitgetheilte  Beobachtung  von  Gee')  darthut,  der 
zufolge  die  Uebertragung  des  Secretes  eines  venerischen  Geschwüres, 
womit  ein  Syphilitischer  behaflet  war,  nach  einer  Beobachtungsdauer 
von  132  Tagen  zu  keiner  SyphiUs  führte. 


■)  Centralbl.  f.  Chir.  1880,  No.  23. 
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II.   Specieller  Theil. 


A.  Pathologie  der  acquirirten  Syphilis. 

He  gjphilitische  Initlalmanifestatlon  and  die  sie  begleitenden 
ItTmphdrftsenaiiseliwellnngeik 

Fünfte    Vorlesung. 

'BAJ.T.  Entwickeliing  der  Initialmanifestatioii  als  Sklerose  oder  Papel; 
AnaUimie  derselben.  Eliniiohe  Charaktere  der  Initialaklerose, 
ihr  Verlauf.  —  Exnlcerirte  Sklerose.  —  Sklerose  des  innem  PrSputialblattes 
oder  der  Olans  bei  Phimose.  —  Sklerose  ia  der  Urethra. 

Klinische  Charaktere  der  Initialpapel;  trockene,  feuchte 
(uftssende)  Papel.  —  Ezolcerirte  Papel.  —  Organisirte  Papel. 

Wird  auf  ein  IndiTidutun,  das  vordem  eine  syphilitische  Infection 
'bt  erlitten  hatte,  oder  bei  dem  eine  frühere  Syphilis  zur  voU- 
t*imenen  Tilgung  gelangt  war  (s.  pag.  69,  Reinfection),  Syphilis- 
itagium  übertragen,  so  verheilt  die  Eingangspforte,  wenn  dieselbe 
i«  Erosion,  ein  Stich,  Schnitt  oder  sonst  eine  geringfügige  Läsion 
t  Haut  oder  Schleimhaut  war  und  neben  dem  Syphiliecon- 
ginm  andere  Schädlichkeiten  nicht  zur  Mitwirkung 
-Icommen  sind,  gerade  so  in  einigen  Stunden,  als  es  bei  solch' 
l>edeutenden  Verletzungen  gewöhnlich  beobachtet  zu  werden  pflegt. 
e  Eingangspforte  verräth  auch  in  den  folgenden  10 — 30  Tagen 
ir  lEcubationsdauer)  durch  kein  subjectives  oder  objectivos  Zeichen, 
as  hier  irgend  welcher  pathologischer  Vorgang  im  Zuge  ist.  Erst 
■ch  der  Incubationszeit  bildet  sich  an  Ort  und  Stelle  eine  Initial- 
anifestation  in  Form  eines  Infiltrates  aus,  das  von  vornherein 
Unh  geringe  Röthang,  scharfe  Begrenzung,  ein  hartes  Anfühlen 


nnd  unl)edoiiteiido Schmordiafligkvit  ausgczoichnot  ist;  dio  C1mrakt«re 
dieser  Imtialinantf(><<;ta1ton  erhalten  sich  auch  im  weiteren  Verlaufe, 
und  bimbc  iiit4lK'«undt>n>  das.  hnrii?,  sohurf  begrenzte  [nfitirdt  durch 
lange  Zeit  s»br  dentli^lt  uaiißcprägt ;  dioae  InitialnianiFoHtBtion  wird 
darum  als  Byphtlirische  Sklerose,  syphilitische  Induratien 
oder  kurzweg  Sklerose,  Induratioo  (UuDterVhc  Induration) 
bexcichnct. 

Ein  underesmal  wii-dcr  erscheint  das  Infiilmt  in  Fomi  eines 
scharf  hc^i-nztc-n,  da*  Xiveau  der  Haut  ühi-rragcnden,  gewöhnlich 
weniger  hurten  Knotens  und  htfis^t  dünn  Initiiilpapel  oder  syphi- 
litische Pnpel  schlechtweg. 

I)ic  hittttilngische  Untersuchung  der  Skleroeie  ergitit^ 
dnoK  inni'rhalb  der  Cutis  eine  Wucherung  der  Bindegew ebBsu-'Ueu 
stattfindet,  die  in  den  ersten  Entwickelungsphnsen  längs  der  kleiji«teii 
OefÄMC  Angeordnet  sind  und  darum  anf  eine  Pruliforation  theikder 
OefÜsawandclemente,  tbuil»  von  ausgcwanderteD  farhloMn  Blut- 
körpcrcheu  ssuröckgeführl  werilcu.  Im  weiteren  Verlaufe  breitet  ajdi 
diu  Zelleniieubildung  überall  zwisctien  den  Ocffitwcbcn  aus,  so  daas 
auf  der  ITühe  de«  Processes  der  Papillarkßrpor,  die  übrige  Cntis 
und  das  auhcutan<>  Qewebe  gli^cliinSiisig  iiiültrirt  erscheinen.  An  den 
OeHisHeu  »elbiit  nimmt  man  wahr,  duss  allmitlig  auch  Verdickung 
der  Media  und  Wuclierung  der  Tntima  zu  Stande  kommt  ■ —  Vor- 
ünderungen,  die  »owohl  an  arteriellen,  wie  venösen  Gefassen  an- 
getroffen werden,  und  Verengefiuig  otler  völlige  Obliteration  der 
Lumina  veranlnsBen.  Diese  Vorgänge  erinnern  an  bekannte  Proce»«, 
uiid  können  als  Endarteriitis  und  Kndophlcbiti«  beReichnct  werden- 
—  An  den  LymphgeiaiweD,  deren  Lumina  oft  erweitert  waren,  sind 
diese  Zustande  nicht  in  dem  Maasse  angetroffen  worden.  —  Ent- 
eprecheud  der  Hklcropirtcn  Partie  findet  man  einzelne  Male  dio  intcr- 
papilliti-en  Epilbelcinscnkungen  in  verschieden  geformten  Zapfen, 
Kolben  und  Fortsetzungen  gegen  die  iiiÜltrirte  Cutis  vorgedrungen; 
andere  Mole  wieder  sind  die  Grenzen  zwiitihen  Papillarkörper  nnd 
HucU8  M al]iighi  verwimcht.  In  letzterem  Falle  rücken  die  neugebildeten 
Zellen  dec  Cutis  immer  mehr  gegen  die  Obi-rAiiclic,  das  EpilhcUagpr 
erseheim  iiiinier  dünner  und  fehlt  endlich  ganz  (Krosion),  oAat 
es  zerJtilll  aufli  mieh  die  epithelWo,  zellenintiltrirle  Cutis  (Exnlr*- 
ratiou).  In  rückgebildeten  Sklerosen  findet  man  nur  spärliche  zelliges 
Elomenle,  dafür  aber  schrumpfende  ßindegcwehafoBem.    In  eini 


Sklekohe. 
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mehr«n*  Jnlire  allen  SkWojiciu-t^idiium  hat  UnuaM  .^RieacozclIeTi'' 
utiii  umii-Te  VcrS«<it'ruiigeii  angflrofteu,  die  ihn  veranlassten,  Gumnia- 
enlwiL-kt^lung  aux  (•iner  [uitialtitamfustatiun  aiuuiii-hiaun. 

Auch  bei  d«r  Pap»)  ge)i(  die  ZeUoitnc^utiitdung,  diL>  manclinial 
liin  an  ilan  »ulH'ulanp  I-npcr  hcninri'iclit,  um  mt'istHn  jwlüfli  dort 
Pupillark(ir[>er  lii>triift,  von  den  (Tontssrhen  iiu>i;  tÜH  Papillen  sind 
^wohnlich  länger  und  breiter  und  die  interpapülären  Epilhelcin- 
ocnkimgeD  oft  von  proliforircndcn  jungen  Zelten  durchsetzt.  Durch 
letzteren  Vmatand  wini  die  Epidennis  durchfeuchtet  and  stosäT  ^tch 
tMcher  ab. 


Die  InitiaUklenitK!  bildet  »tcli  ulx  ein  linsen-,  erhwn-  bin  mark- 
nlürkgrtJiwi-H  Inliltriit  au»,  da»  die  Haut  (bezw.  HcldeimhiMit)  und  das 
nnterÜpgende  BiiiJegeweb«  in  xiemli<.'}i  Hcliarf  begrenzter  Weise 
occupirt,  mehr  oder  wenig  über  da»  Niveuu  sich  erhebt  und  geröthct 
erscheint. 

Die  Form  de«   Infittmto«   i«t,  je   naeh    der  anatomischen  ße- 

•ehftffenheit    Rcinc«  Sitze*,  eine  Torsehiedcnc:  nn   dünnen   ujid   mit 

lockerem  Tcxius  ceUuloaua  eubcutaneu»  versehenen  HautstcUun  be- 

ntzt  die  SklcroBC  ein«  flächen-  oder  blutt artige  Ausbreitung; 

in  dicjier  Form  ist  die  Sklerose  am  leicliteateii,    gleichmnii  auf  den 

erBt<-n  Griff,  m  L-rkenncn;  man  braucht  da  nur  die  verdächtige  Partie 

an  ihren  Rändern  zwischen  Daumen  und  Zeigctingcr  zu  famcn  und  es 

wird  »ich  «ufort  die  Empfindung  aufdriine;eii,  ala  wenn  an  der  Stelle 

eine  Kroirpelplatte  «der  ein  IVrgaiuentblältcIien  (Pergaineiitindu- 

lalion)  cingetichallel  wäre;  der  Vergleich  mit  einem  eingelagerten 

platten  KnorfM>l,  etwii  einem  TiirnuK,  wird  iiucli  paNHender,  wenn  die 

PlidienüklertiRe  das  innere   ßintt  den  PrüputiuniH  betrilTt:    t^crfludit 

ninn  indieBem  Falle  die  innere  Vorhautlamelle  nach  auHaen  zu  etülpcn, 

«■>  wird  das  Präputium  in  dem  Thcilc,  wo  die  FlächciLskJorcsc  »itzt, 

■eh  wie  eine  tttcifo  Platte  umlegen  und,  «ie  die  Conjuncliva  über 

q«iD  umgelegten  Tarsus,  duri^'h  die  erfolgte  Spannung  iiniimtMch  er- 

*fheincn.    Der  Geübtere  wird  «cbon  liicrau»  die  Sklero«!  erkenticn 

•"Hl  die  DiagiioB«  durch  die  wcilore  UnterMUcbung  liestätiKt  finden. 

*—  Occupirt  die  Sklero«!  den  freien  Vorhuntrand,  oder  bat  dieselbe 

'hrea  Sitz  in  der  Uretlira  aufgesolilageri,  ho  werden  die  Theile  du* 

^^tililhlcD  einen  Hteifen  Rohres  darbtetetL 

*|  SImMi.  L  Dtnutol.  b.  »ypli.  1878,  ing.  b^^. 
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Wenn  auch  nwimtentheils  bei  dem  nltlcrostrpndcn  lotiltrate  die 
FIScbcnausdeliRUDg  ubcrvriegi,  «o  »od  denn  doch  uucli  die  Fiüe 
nicht  selten,  wo  die  Sklerose  kugelig,  halbkugelig,  cylin- 
drlaeb,  bohncnfSrmig  etc.  erseheint ;  immer  aber  wird  dieiwlbc, 
zwitu^hen  Zeigefinger  und  Daumen  gofasst,  T>erblieit  und  Hart«.'  und 
mehr  oder  weniger  deullitho  Begrenxung  erkennen  lajwen. 

I^  letztgenannten  Enwheinungen  sind,  wie  gesagt,  an  dQrniDn, 
mit  lockerem  Unterhautzellgewobe  versolienpn  Haut-  hex  Sehleiin- 
bautstcllen  gewöhnlich  viel  besser  ausgeprägt  als  da,  wo  die  Haut 
dick  ist,  i>der  über  straffem  subcutanem  Zellgewebe  »itzt;  beim  Weibe 
wird  dieser  Vnlentchied  sehr  augenfÜltig,  wemi  man  in  die  Logo 
kommt,  Hkleroscn  an  den  kleinen  Labien  oder  am  Präputium  clitoridii 
mit  solchen,  die  an  den  grossen  Labien  oder  der  drrlicn  Sebcukel- 
hnut  sitzen,  zu  vergleichen.  Nocli  schwerer  sind  Bklero«»cn,  die  im 
cavemöscn  Gewebe  der  Eichel  oder  im  musculnften  Lnger  des  Oervix 
gittiirt  sind,  abzugrenzen;  im  letzteren  Falle  hat  man  »icK  darorzu 
hüten,  eine  harte  Xarhe,  die  nach  einem  durch  den  Oeburt«act  ver- 
anlasBtcn  Risa  zurückgeblieben  sein  kSonto,  für  oine  sypliilitisclie 
Sklerose  zu  nehmen. 

Hat  man  es  einmal  gelernt,  die  Charaktere  der  hfiufiger  vor> 
kommenden  Sklerosen  festzuutellen,  so  wird  es  auch  nicht  acbwierig..^ 
Sklerosen  an  weniger  gut  faltbaren  Stellen,  wie  am  Vaginalrohrc 
oder  solche,  die  einen  »eltencn  Sitz  auFwciiicn,  wie  an  den  Lippen, 
dem  Wnrzonliof  u.  n,  w.,  zu ,  «rkpnnen. 

Man  Le'ubacbtet  in  der  KukcI,  ibi»s  dnn  die  BkleruM:  aiuunacbcnA. 
Infiltrat  um    no   mehr  ziminucit,    in  einem  je    vcrwahrloBtoren  Zi:a; 
Stande  sich  der  Kranke  befindet. 

Bei  zwockentitp rechendem  Verhalten  nimmt  daii  Infiltrat  in  de 
nächsten  Wochen  allmälig  ab,  dt<!  Bklerose  verkleinert  Mch  Ihz  ilu4 
eine  Bindegewebsv erdichtung,  die  mitunter  noch  nach  Jahren  Bictll 
nachweisen  lässt.    Ich  habe  bei  einem  7{)jälirigen  Herrn   mit  gum— 
mÖHOF  Ostitis  am  harten  Oaumeu  das  Residuum  einer  im  Jüngling»- 
alti_T  HC<iuirirten  Skleroöe  noch  ganz  deutlieli  erkennen  kötmen.  Mnnch- 
nml  jedüch  findet  diese  Hückbildung  so  vollkoiuinun  und  »chnell  slü**-. 
dass  nach  Wochen  auch  nicbt  die  Spur  von  Ijifiltnitiwii  nachzuweirfD 
iat;  oder  c«  atrophirt  überdies  noch  die  indurirte  Partie,  öc  vird 
n&rbcnartig,  verdünnt  und  plgnientanu. 

Dies  Alien  pflegt,  insbesondere  wenn  die  Sklerose  keine  groil* 
Ausdelinuug  hatte  und  an  einer  versleckten  Stelle  aaaa,  olme  ei»« 


erhebltcitc  Beläütigung  für  den  Kranken  abziilaiifen,  tu  dasB  derselbe 
jeilc  rnllinlmanifestatioi)  oiit  ^utem  Crcwimtcn  in  Alircdc  stelloti  zu 
können  glaubt  und  piin»  uuglüubig  den  Kopf  »cIiiHtoIt,  wenn  der  Arzt 
auf  eine  xuriJckgeWiebene  Bindogcwcbswbwk-le  oder  auf  eine  pigjiient- 
Knaere,  narWnartig  rerändvrte  (atn)phirie)Kt«lle  am  Oliede  liinwt^Ut. 

Ganz  gewöbnlicli  aber  flcliilfert  tiicli  dnn  die  Sklcrüac  dnckende 
Epithel  Bcbon  sehr  früh  ab,  wodurch  das  Coriam  aln  hellrnüic, 
glänzonde,  wii>  öbcrfirniBSte  oder  mit  dünnem,  klobrigem  Eiter 
»pärüoh  bedeoktc  FUchc  bloasgelcgt  wird  —  erodirte  Sklerose; 
Dd«r  es  verfallt  auch  nocli  das  bkiaeliogondo  Corium  und  e»  eiituteht 
ttuf  der  Sklerwie  ein  SubBtaiizvcrlust,  ein  Geschwür  —  exulcerirte 
Sklerut<c  (barter  .Schanker",  Huntcr'Bcher  „Schanker",  in- 
Ticirender  ^Schanker"). 

IKe  Sklvnme  nimmt  ho  häufig  und   oft  Bchon  no  frühzeitig  die 

rirt«'  Ffirm  an,  dann  man  mpiwt  g'ar  nicht  in  dii;  Lage  kunniit, 

Induralifm  vor  Eintritt  dei*  geschwungen  Zerfalli>i<  xu  beobachten 

und  viele  Autoren  in  Folge  dessen  die  Phasen  des  miturgeschicht- 

/icfacn  Verlaufes  der  Sklern^e  unrichtiger  Wpise  umdrehen  und  zuerst 

daiGi-Dchwür,  dann  eriit  die  Indurniinn  «ich  auabildcu  la.tiien;  daa  itit 

'öt  die  Fälle,  wi)  nur  Syphilisinfection  stattgefunden  hat,  entschieden 

m-lirh  u[)(]  gilt  nur  für  dio  spütcr  za  ncnoendcn  ComplicftHonen. 

Bei  der  exulcerirteu  Sklerose  treten  zu  den  bei  der  nicht  exul- 

^utirlen  Form  erwühutcu  ErKcheinungoii  auch  noch  »olcliß  hinzu,  die 

^i*kIi  den  Zerfall,  die  GcHchwürHbildung,  bedingt  sind.     Der  Sub- 

**«inverluiit  selbst  eutapricht  »ehr  BcUcn  der  gaiixcn  Sklerose;  zumeist 

**^*rilll  er  die  Mitte,  ohne  sich  jedoch   durch   die  ganze  Dicke  mu 

^•Wieckeu;  manchnml  ist  er  mehr  gegen  die  Peripherie  der  Induration 

fterüfktj  dadurch  ist  der  Ilauptcharak  ter  der  exuleerirten  Sklerose 

^*ria   gelegen,    dass    das  Gwschwüc    auf   hartem    öruudo 

^wfsitzt    und    von     einem     harten,    »charf    begronzton 

^tade    ganz    oder    theilweiBe    umgeben    ist.      Aus    dem- 

■^bw  Oruitde  sind  auch  die  Runder  dee  Oeachwüres  gewöhnlich 

■^nliftgend,    nicht    untemiinirt ;     das    Geschwür    ist    zumeist    seicht, 

•*Mnchniftl  gegen  die  Mitte  hin  vertieft,  der  üeachwürsgrund  von 

**'*'liiBgendcn  Resten  des  verfallenen  Gewebe«  ganz  oder  theilweiee 

^■^iMßrliiir,  manchmal  aber  auch  ucliün  roth,  granulircnd;  der  Eiter 

■dileimlg,    zum   Theil    mit  Qcwebäpartikclrhen  gemischt,    seine 

der  QeBc-liwürsausdtiliaumc  tiute^re«lieud. 


Der  jC'rrfall  der  exiilcerin«n  SkJeroM  Icann  aber  in  (io]rb«m 
Utaaae  prävalireii,  dwu  auf  dw  tnten  Blick  nur  fmn  llelkoM 
TorzaKegm  twhpüit,  bis  die  genanere  Unu-reuobung  dnitliut,  da» 
ßond  and  Ornnd  des  G{>«4>hwarC8  die  deailieh  auegcsprocbeDen 
diaraktere  einer  wharf  bcgronzt«n  SklvronniDg  anfwei^tt.  Denn 
mtn  auch  dor  gr5«8tc  Thoil  der  SkJMtiec  cxulocrirt,  eo  bleibt  t-qd 
der»elb«D  noch  immer  eine  cxcavirte,  schüsdcUÖrmige  I'artic  fibrig, 
deren  nach  auAMn  Achendc  Fläche  eben  deo  Siiit  de«  concaroo 
OeBchwfircii  darrtellL 

Je  mehr  die  Sklerosining  gegen  Hie  Uherflärhe  reicbt  und  einer 
je  grfimeren  Mareration  die  Epithrldeckc  ausgesetzt,  ferner  je 
nachlfluniger  und  unreinlicher  dai«  Individuum  iüt,  um  so  fNlber 
kommt  es  dazu,  das«  die  SkleroB«  Eroeiou  und  Exulceration  erfthrt 
Dos  Aufirelen  einer  Exulceratiou  wird  aber  aucb  noch  bosehleontgt, 
wenn  das  Bkleroeeninfiltmt  seinem  Sitxe  rufotge  hTiußgcn  Dehnungen 
und  Zerrungen,  son^ngen  mcchnitificben  liUiionen  oder  anderen  on- 
zu'eckiriilstiigen  .Mnnipulalionf^n  aiisgeftetzt  war. 

Wir  haben  oben  (pag.  74)  dargestellt,  dnfts  dae  Sj^hilisooD- 
tagium  ganz  gewöhnlich  an  8icllcn,  die  ihrer  Natur  nach  hSufiger 
zu  Exctiriutioncn,  Einritten  u.  s.  w.  dlüpunircn,  seine  Eingangspforten 
findet;  die  Tcnden»  zu  liächtcn  Verletzungen  wird  ober  duriUi  die 
aus  der  Kntwickclung  der  Initiulnninifustntiim  facn'oi^egangcnen 
Iiiiflit>lngi sehen  Veräudf-ningcn  mir  nucb  iThöbt,  indem  dieselben 
ültürdinn  auch  zum  Verlust  der  dem  nunnulvii  Uewebo  innewohnen- 
den  Elnrticitfit  führen. 

Der  weitere  Verlauf  dpr  exulcerlrteu  Skleroso  gentaltet  sieh  mit 
dann  zu  einem  ungfi nötigen,  wenn  durch  VerniurhlüHsigung  oder 
durch  unTiweckmHitAige))  O^bahren  ITniachu  zu  entzfind liehen  Reizen 
gcgcbcsi  ist,  fw  dflüH  zu  der  Sklnniflirung  auch  noch  R4jthung  and 
Schwellung,  inBbefwndore  der  Umgebung,  hinzutritt  und  damit  Jland 
ia  Hand  auch  Complicationen  des  Geschwüres  in  Form  von  Wph- 
tboritia,  Gangrän  etc.  auftauchen,  wodurch  dann  freilich  der  nr- 
Bprüiiglichc  Charakter  der  lnitialmamfe»tation  unter  UmAtiinden  Ins 
zur  ITukcnntltclLkeii  verwisclit  wird. 

Miinohnml  gewinnt  die  oxulcerirte  Sklerose  dadurch  ein  fremd- 
artige« AuMneheu.  dnss  reiche  Gh-atmlationsbildung  die  Oeachwünc 
ßäche  nicht  allein  auitfilllt,  sondern  Hclbet  über  das  umgebende 
yiveau  bebt  (ÜIcub  elevatum).  —  Sultenur  wird  die  SfcU 
rum  Sitze  von  Papillarauswüchecn,  die  entweder  palisiiadeuartig 


einer  ttrciterrn  Baus  anspohond  zu  uii-dorcn  hnnfkom-  biit  crbnnn- 
KTOS»cn  wara*-nariigen  Bildungen  »ii-li  gestalk-n,  odi-r  diiiuigt»ti(:lt 
anil  mehrfach  gelappt,  Terscbiedcno  Furm  un<l  Qrüssi-  crlungnn. 
IKese  Dildungen  —  von  den  Autoren  ^yiizc  Cumljlwinc,  von  mir 
Trneriache  Papillouie  geiiiiiint  —  rnlwickfln  «icli  —  wie  nwh 
spfilor  erwfihnt  werdpii  winl  —  ndtunttr  aurh  whea  oder  nach 
KOtloron  H^rphilitiitohfn  Producten. 

Unter  einor  zvrorkcnls|)roi'hpndi'ri  Hi-handlunp  bpohai^htw  mnn 
jedoch  auch  boi  dor  cxulctirirtfn  SUIitoh«',  niibcvji  aiifliinlimtdoN,  eine 
Wcti^  Rflekliildung.  Sowohl  die  K<'iniKiinp  doft  0('«chwür(*e,  als 
aacb  der  Ansatz  eines  frischen  peripheren  Epithclsaumctt  werden 
Mfaon  in  den  nächsten  Tajfon  vrahrc;cnoiiimon,  die  Eiterubsundorung 
wnnindert  eich  und  in  kurzer  Zeit  ißt  Ueberhäuluiig  Am  Substan^- 
vrrluatiw  erfolpt.  Datiiit  ist  jedoch  der  Verlauf  noch  lange  nirht 
zu  Kode,  denn  dem  aufinerliHiiinen  Arzie  wird  v»  nicht  t^tgehen, 
djutt  die  Sklenwe,  auf  welcher  die  Exulceratiun  geseHsen,  inzu'inrhen 
wobl  U]u  «in  geringen  kleiner  geworden  ist,  dawa  aber  die  weitoro 
Ycrkleiuurung  ders4>1bcii  nur  äuKüertit  lungaam  —  wie  bei  der  nicht 
uleprirlen  Skleroiw  —  vor  sifb  gebt.  Miin  biit  in  einem  solehen 
Falle  oft  »eine  ÜcIm)  Noth  tnit  dem  Krnnkeii,  um  ihm  begreitlieh 
ta  machen,  das»  mit  der  Vctoarbung  der  Exulceration  der  Verlauf 
d«r  Initialnuinifestadon  bei  weitem  niolu  abgei>ehl<i»«cn  ist,  ja  daaa 
sogar  diu  Gefahr  zu  friiichcui  Aufbruche  ho  lange  nicht  getilgt  ist, 
als  noch  eine  Hpur  der  Sklenmining  vorlmndrn.  Aiieh  der  Arrt 
darf  das  nicht  aus  den  Augen  Inasen^  Bonst  wird  er  in  einzelnen 
Fällen  CS  nnbegreiflieb  oder  doeh  hüehst.  Honderbtir  finden,  dnss  an 
einer  und  derselben  Stelle  in  kiiriwren  oder  längeren  Zwischen- 
TäiuneD  immer  nieder  GcschwürBbilduog  erscheint. 

Dio  Toransgeschicktc  Darstellung  gEmQgt  wohl  fllr  die  T)iagn<v90 
lier  meirten  Sklerosen,  wenn  *ic  nieht  mit  anderen  l'roeeaaen  gepaart 
mm!  und  eich  an  einer  der  Untersuchung  leicht  zugänglichen  Stelle 
i^ömien.  J-)ü  wir  die  hier  in  Betracht  kommenden  wichtigsten 
('«niplieationen  epAter  beriihrcn  werden,  wollen  wir  jetzt  nur  die 
^  Präputialsacke  versteckten  Initiii.l»klenwen  kurz  erörtern. 

War  das  Präputium  von  IliinKC  aus  phimotisch,  odwr  gesellte 
•"h  ni  einer   an    der  inneren    Lamelle    sitzenden    Initialinfiltration 
■      "fco  Enge  des  Ostium  cutaneura,  eine  sogen,  enlit und  liehe  Phi- 
H     "loit,  hinzu,  M  iftt  ninn  »olbatverständlieh  ~ nicht  im  Stande  eine« 


kriinkhaftcn  Processcs  im  VorhautBB<4e  ansichtig  zu  wcnl*'ii;  nii-ht»- 
liest R weniger  gflinpt  es  aucli  unter  dieaen  Tcihtiltniäuen  nahezu  aas- 
nahmtilo»,   die   Bklcrose  zu  diagnoslictreD.     Von    auiv>on  zcif^  tticb 
zwar  enlweder  gar  keine  Veränderung,  oder  man  find«t,  rntupttvlietid 
der  Htt'Ilc,  wo  dir  Bklemse  sitz(,  eine  gerint^  Vorwölliung.  die  üIkt- 
dieR  mehr  oder  wüiiigi-r  geröthel  ist.    Gant  iiny,wri(Ii*utig  vfini  iiia» 
jednrh  über  da«  Vorhaadoiiiwin  dor  Sklerose  aufgeklärt,  wenn  man 
durch  diL'  äuKKere  Lameno  liiiidurch  das  innere  lUatt,  und  der  Iteili« 
nBcli  Glarm,  Curona,  SuIcuh  und  Bändclien  zu  palpiren  trarhtei;  die 
Unebenlieitun,  die  duri^h    die  aoharf  begremten,  hftrten,  iiianchnuU 
ftuch  etwae  empfindlichen  Infiltrate  gcfilhlt  werden,  mnrkiren  »ieb 
dann  eo  prägnant,  daea  sie  dieser  Untereurhiing  nicht  gut  entstehen 
kSonen.     Der  AusBuea   aus   dem  Fräputialsaokc   ist  je   nach   der 
Aundohnnng,  welche  die  Groaion  oder  Exulwration  annitnint,   tct- 
achicrden  reichlich  und  weiter  für  die  Diagnose  nithl  zu  verwerthcn. 
Erscheint  da»  äunHiriv  lllatt  der  phim«tim-hen  Vi>rhaul  intensiver 
gerötliet  und  ent7.ündiirh  gcürhwollen  iind  überdies  im  einer  »der  der 
anderen  Ktelle  bi'sondera  cntpfindlirh,  aber  ohne  die  berührten^  auf 
eine  Sklernne  hiiiwei«pnden  Zeichen,  «o  kann  man  am  wahrerhein- 
liehsten  ein  venerim-he»  Oecchwür  im  VorhautsHckc  Tcrmuthen. 
Fehlen    auch   dinoc    Symptome,    so   ist   eine    vorhandene    SccrotioQ 
au»  dem  Pr;i[)utialrnume  am  eliCRten  von  einer  einfachen  oder  her- 
petiüeheu  ItiilanoptisthitiR  almileiteii. 

Die  an  Sehleimhäutcn  beobachteten  Initialski oroacn  weisen 
im  (fToseon  Otinzon  dieselben  klinischen  Charaktere  wie  dir  der 
Haut  auf;  nur  atosst  «idi  an  den  errferen  die  epitheliale  Ijagu 
viel  rascher  ab,  woflurch  Erosion  oder  Ulccration  noch  giiwöhnlicher 
worden  und  die  rnduration  meist  mit  einem  woisslieh  vernrhorftcD 
Epithel  bedeckt,  oder  von  einer  mehr  oder  weniger  belegten,  manch- 
mal aber  auch  («hön  nithcn  und  glatten  Ocsehwürsfliiehe  Torsehen 
int.  Wegen  der  Verborgenheit  der  Loealisation  verdient  die  in  der 
Urethra  äitxecidy  Bklt-rose  benonderer  Erwähnung. 

Man  kann  (iic  »yphilitisehe  InitialmanifeBtutiun  von  der  Mfindang 
angefangen  hia  hik'hslens  2—3  Cm.  hinter  der  Fosaa  naricularis  «n 
jeder  beUebigon  Stelle  derlircthrn  antroffen;  weiter  nach  rfickvÄrts 
gelajigt  ein  solelies  luliltrat  kaum  zur  Entwickelung.  Eine  Erodirun^, 
die  sieh  inihezu  auaiialmisloa  whon  nach  kurzem  Ueetaudo  ausbilde*» 
*»^ingt  geringe  eitGrig*8chleimigo  oder  eiterige  Secreiion,  und  dies© 


ni«pht  Boniphtfit  den  PaHontpn  auf  i'\o  ^ft-güchkoit  einer  statt^'hnbtcn 
Iiif(<rtion  aufmerksum,  obwolil  er  nk'ht  legreifen  kann,  wie  der  Au»- 
fluM  erat  Hti  lange  nach  dem  C'oituit  zum  A'urHclicin  kommt  Wohl 
fcblt  das  most  mit  <tuicm  Tripper  einhcrf^eliendf!  heftige  Brennen 
'während  der  UrincnileeruitK  entwcdur  günzUcli,  (mUt  e»  ist  nur  in 
geringem  Oradc  vorliaiideii ;  «lier  der  Umslund,  das»  durch  die 
Üretbnilniiindung  einige  Trupfi'n  Serretoe  nirh  mich  aussen  befördern 
Ijum^ii,  führt  iliii  den«  diK-h  Kuni  Arzte,  der  bei  oUerflSch lieber  Unter- 
«arhuii^  diut  VnrhatHlemit'in  einer  lelelilcii  ITretliritif«  fest^telU.  Eine 
aufmerkHaniere  l'riifnng  den  vorderen  lirethrnlnbRehnities  Iftast  jedoch 
an  eircuniHcriptes,  derbeR,  manche»  Mal  aiicb  ein  wenig 
prapfindliehea,  1—2  Cm.  lanf^es,  wjilze«-  oder  «pindeirrirmige« 
I  nf  i  lirat  erkennen,  dessen  ]-äng*apb»e  mit  der  der  l'rcthra  zuaaminen- 
mit.  Vaa  Infiltrat  lÖsHt  eich  am  leichterten  iiuFltnden.  wenn  man 
der  Reihe  aarh  die  Olan»,  den  Sulni»  und  dm  iibrifjen  TJieil  des 
Oliede«  mit  Duumi-n  und  Zei^'ün^er  in  der  lliehtun;;  roii  nlien  nneh 
unten  drürkend,  »der  auob  walkend,  durclitastet  und  ülicrdie»  die 
Ilamrtibre  tteitUch  genau  befühlt.  F.»  nteltt  nivh  da  ImraiiH,  dasH  die 
SkterojM-  bald  die  ganze  Circumferenz  der  iTetbni,  b«ld  nur 
dio  ubttri'  i>der  untere,  oder  eine  »eitlieh  h  Wand  dieses  Kannt» 
mnnimml.  Andere  Mab  wieder  wird  die  TTnmröhrenskleroee  dann 
deutlieher  bemerkbar,  wenn  iimn  mit  dem  Kinger  auf  die  Mündung 
der  llanirtibre  drüekt,  nU  wollif  man  ]etztere  verkürzen;  die  nieht 
nachgebende  Sklerose  maoht  dann  den  Eindruek  eines  in  der  Urethra 
wsteekteo,  quer  abgestutzten  oder  zugespitzten  Stifte«.  Selten 
finden  sieh  im  Vorlaufe  der  Hurnrülire  zwei,  auch  drui  ii-ollkommen 
KFtrennte  Hklurosen  vor.  Die  Initialniunifestatioa  in  der  l'retbni  int 
manchmal  mit  einer  solobcn  an  der  IV-iuHhaut  oder  an  einem  anderen 
One  rombinirt. 

Bei  endoakopiscbcr  Xlnterauelmng  wird  die  Einliibrung  de« 
TubuR  eine  Verengerung  c(.)nBtatiren,  die  vuii  dw  Stärke  de«  Infil- 
tntm  abhftogt;  man  wühle  durum  ein  »[■hwüeheref)  und  (wegtm  den 
Ion  der  Mündung  nieht  weit  entfernfen  Sit)»-«)  böcliKtens  T)  Cm. 
'uigoi  Endoskop.  Dna  Sehfeld  Kelbet  zeigt,  dem  Inültrate  eiit* 
■preehend,  eine  Verziehung  oder  Verachiebiuig  der  centralen  Figur 
'0  der  monnigfachston  Art,  je  nachdoin  die  f>kler<>i>e  eylirdrlseli  oder 
■'Phr  eiMcitiR  die  Harnröhren  wand  oceiipirt;  ist  die  erodirte  oder 
fxukicrirte  SkleroBenfirubc  .belegt",  60  lullt  naoh  Auftuplou  des 
PHngeu  Seercte«  aoeb  die  Farbendiffcrenz  in's  Auge. 


Maorhc  veneriechp  rreihriliden  pfleeen  in  Folpe  einer 
fjplIeDablagerDng  im  aabrnncriscD  Oewcbc,  das  bekanntlich 
eiiurn  «Ternflsni  Bau  besttxt,  dac  sehr  lan^  Daaer  zu  halfpn 
und  oFt  zu  rBcitÜ^'ireii.  Dirne«  xelUgc  Infillrvt  f-ntcbeinl  nun  manrb- 
mal  Ml  detb,  (Uss  w  aof  da»  tebhafl««te  an  ein«.*  HamrCliri'UHklLToae 
(erinnert.  Üa  aber  die  ieu  Tripper  begläleiid»  Neubildung  in  da 
cavemöetn  Schiebte  der  Harnröhre  sich  aat^h  weiter  nach  rflcKwSm 
auvbrnUH  und  gpw&hnlifh  (■men  f^rüNKt-n^n  zusaninx'nhSngenden  Titeil 
des  Kanal«  bciriff),  «o  «*ird  die  Berücksichtigung  dicM«  l'nwlandei 
vor  Verwcchselnng  mit  Skicroac  in  der  HamrQfaro  «chOtwit 

Auch  vcDCrteche  Ge&cbwQr«  konuncn  im  Tor<lpron  Ab- 
ichnitti-  der  Urotbra  vor:  diwelbon  sind  mittelst  de«  Knduekops  n 
constutin-n  und  können  ülH-nlies  vemiuthet  vrerden,  wenn  bei  ei4ieb- 
licbiT  Empfindlichkfil  Schwellunfc  oder  auch  RöthuDK«  nirht  aber 
scharf  ftbgf^rrfnzte  Induration  im  Verlaufe  deo  Tlarnkanals  beolmrhtel 
wird.  All»  dem  epärlirh  fliensenden  Serrete  laaßen  weh  auch  hi«r 
brstimmie  Anhaltspunkte  für  (Ue  Diagnose  nicht  gewinnen. 


Etwas  weniger  hänßg  aV»  die  Sklerose  erscheint  die  Initial- 
manifiTittaticni  in  Form  einer  Papel,  cinee  Knotens.  Nitch  Ab- 
lauf di-r  (ibcn  erwähnten  Inrubalionwlnner  bildet  sieb  nn  der  KingangS* 
pFortu  des  Syphiliiwoiitapums  ein  M-bmtkom-  bis  crbeengroaece  odvr 
Hoob  grönsL-res,  dunkelbläulifh-  auch  btassrothc«,  scharfbegrenxt«« 
KnOlclien  auti,  deoeen  Infiltnit.  statt  ^ch,  wie  bei  der  Sklerose,  gcgat 
das  subcutan«^  wlfr  submu»«!  Gewebe  hin  auKubreiten,  gleichsam 
Über  die  freie  Oberfläche  hervorquillt.  Die  initiale  Papel  pflegt, 
eich  »elbrt  überUsBen,  im  «eiteien  Verlaurc  eine  bedeutende  Ans- 
dchnung  xn  erlan);en,  eie  kann  kreuzcr^roes,  selbst  noch  gramer 
werden.  Charakteriatiach  ist,  dass  die  kleineren  bis  erbaengrossen 
Papeln  mehr  der  lialbkugeligen  Qestalt  sich  nähern,  während  die 
grSsseren,  selbiit  wenn  sie  das  nmgebende  Niveau  um  einige  Linien^ 
Obcrragen,  platt  un<I  an  der  freien  Oberfläche  elien  begrenzt  «ind^ 
{■aber  die  Bezeirhmiiig:  flu  ehe  oder  breite  syphilitiitche  l*aprl 
Int  l'obrigen  nt  da»  Aamehen  Tetsehieden,  je  nach  dem  Sitae  dl 
initialen  ManifestAtion. 

Ist  sie  an  einer  trocken  gehaltenen  Partie  der  a]lgeinenus«l| 
Decke  Bituin,  so  erRobeint  die  erphilitiflche Papel  aU  ein  Haeh  gewBIbter 


oder  flacher,  scharf  begrenzter,  schmutrig-  oder  bläulich  rother,  lirider 

Knoten,  der  nur  im  Befpnnc  eich  härter  anfühlt,  aber  nuch  da  nur 

pcltcn  die  Härte  der  Sklcrme  aufwciet;  das  Infiltral;  wird  im  Vvr- 

lanfc  M^ar  immer  weicher,  und  das  um  »o  mehr,  je  höher  die  I'aprl 

ober  die  Obetflficlie  rsgl.    Die  Kpitlieldeekc  iet  verttQiiiit  und  schilfert 

sieh  in  der  llitte  kleionföniii^,   am  ßmide  jiIh  £U8aiiiiibi>nhüngemli<r 

EpithtilBauin  ab,  der  an  aeiui'r  tiiittüereii  lY-ripherio  diu-ch  luiij^  T^ak 

haften    zu  bleiben  pflegt.     In  der  Regel    findet  man  aber,  dasB  die 

das  Infillrnl  der  Papel  deckende  Kpitlielliige  nicht  ausreicht,  um  die 

KfKva  dieselbe  zustremenden  Säfte  xurüeli  zuhalten,  tti  Folge  dcK^en 

dringt  ftcwöhnlich  ctrim  Feuchtigkeit  nach  aueecn,  welche  die  Iokcii 

Epithdicn  aneinanderklcht  und  nnch  dem  Eiutrockjioa  zu  clneuk  mehr 

o4«r  woidgcr  dicken  Krüatchen  fulirt. 

Befindet    »ich  jedoch  die  Papel  an  einer  durch  physiologische 

«W  pjilholopiwhc  Secrctc   angefeuclitetcn  Partie  der  Haut,  so 

»frien  die  Kpitheüen  ülier  der  luiliälinaiiifcHintidn  alsbald  uiiicerirl 

Und  TWTni«ehen  sieh  mit  der  au»  der  Papel  dringenden  Feuchtigkeit 

•ud  dpn  anderen  8t*reten  der  Naclibiirsehaft  zu  einer  eiterühnru-licn 

"Chaiierc,    die   der    Papeloherfläche    anhaftet    —    f  e  u  e  h  t  e    e  d « r 

iä «sende  Papel.  THo  Schmiere,  welche  die  nlsseDde  Papel  bedeckt, 

wird  durch  die  reichlich  von  der  Nachbarechafi  sujtcfuhrten  Drüsen- 

■*^rclc  bedeutend  vermehrt  und  zu  einer  »tinkcnden  Masse  zersetzt; 

**rxi  dicsullte  weggespült  oder  weggewischt,  so  erecheint  di«  Papel 

^*  ein  der  Haut  mit  breiter  Basis  aufsitzender,  succulenler  Ruoteu, 

"••■an  OberHüche    von  noch    anhängenden    verschorfteii  Kpitliehen 

*^fla,  wciHsUeh  helq^,   oder,  wena  letztere    ab^'falleii,    achün  roth 

w»clicint  —  oder  man  sieht  an  der  Oberfläche  roüie  miliare  Granula, 

**c  mit  weiaalichen  Punkten  abwechseln. 

Noch  andew  erseheint  die  iiiitialo  Papel  auf  Sehleinihäuton. 

*^R  erhobt  sieb  der  Knoten  nur  unbedeutend  Ober  die  OborHScho 

"■Hl  <lte  Epithelien  wandeln  «ich  schon  früh  -zu  einem  weis^lich  gu- 

^vhtcn  Schorfe  um,  der  etcllenweiee  lange  anhaftet  und  nach  der 

^Wcwung  ciuc  gcechwollene  rothe,  leicht  blutende  Fläche  zurückläBet. 

Behr  interessant  gestaltet  steh  das  Verhältniss  der  Papel,  wenn 

•"«  M  einer  Uchergangsstelle   von  Haut   in   Schleimhaut 

"ilüt  ist,  somit   zum  Theil  der  Haut,  zum  Theil   der  Schleimhaut 

"«jeUrt.    9ie  vereinigt  in  dem  Falle  die  Charaktere  einer  auf  der 


»0 


iKirULMAIlII'KftTAVK»!. 


Hanf  lind  oinor  niif  der  Bell ieini haut  eitzoiidoii  Pii|i«l  in  domecItH'n 
VcrhüliuiBSt',  aU  sie  auf  beiiifii  *ii'l»ii>(eii  vertlii?ill  erschßinl;  aa  dem 
der  Haut  zu^ommondon  Abschnitt«  bietet  bio  das  Auesolico  einer 
trockeacn ,  wBhrcDd  der  ander«  Thcll  die  Eigeoachafton  einer 
Bclileimliautpapel  aufwoist. 

tilcichvifl  nun  in  welcher  Form  die  syphilitische  Papel  auf- 
hin,  so  pflegt  dieselljc  durch  die  gleichen  Momente,  wie  ili« 
Sklerose,  an  ihrer  freien  Oherflächc  ru  xerfalleii,  -/u  ulct-riren,  » 
(Ihm  auf  dicMfllic  Weise  eine  exulcerirlo  Papel  weh  auüliitdel. 
Nur  nimmt  man  wahr,  da«;  hier  die  Kxulceratian  Kehr  oft  (^«icb- 
miiKsig  über  diT  gatiKCD  Papel  autt^brcitet  ist,  und  daw  Imi 
furts('hn>ilt>iitiL'ni  Zerfall  daH  ganze  Infiltrat  xu  Grunili>  geht,  so  da» 
ein  acbarf  bejn^nztcs,  unrcinea,  in  die  Haut  mehr  oder  weniger  tief 
«indnngcndes  Geschwür  ToHicf^,  dessen  Rand  und  Hatän  ewat 
Reste  den  Infiltrates  neben  einer  eutitilndliclieti  Scbwelliuif;^  «uf- 
weiseii,  die    initiale  Papel  aber  nur  echwcr  erkennen  lasBeu. 

Bio  Papel  zerfiillt  um  ao  loicliter,  je  melir  aic  dureh  8chmat£, 
unzweckinÜBHige  Behandlung  u.  ts.  w.  irritirt  wird  und  je  häufigrr 
itic  nif-'t'huniHii'lieii  Insulten  auHgettetzt  ist.  Pa]ifhi  an  den  Ostien 
oder  an  anderen,  gleichfalU  Dehnungen  ausgesetzten  Orten  werd<^ 
darum  leieht  gewhwiirig,  twler  sind  wPiii^^BtenB  dureh  Einrisse, 
Rhagaden,  die  den  Falten  t>ulKprechi'n,  auüf^ezciohnet.  Solche 
iterklüftete  Papeln  HHmii'rjien  oft  ganz  erheblich. 

Auch  auf  cxukerirtcn  Puppin  iat  die  Entwiekclung  von  vooc- 
rischcu  Papillomen  wahrgonommen  worden,  doch  achcint  »ich 
diesea  nur  belteii  zu  ereignen. 


Bi>  wie  die  Initialtikhrrofic,  wegist  auch  die  initiale  Papel,  veno 
eine  zvi'erkniÜKsige  Bchaiiitlung  dersclhrn  eingeleitet  wmi,  in  jctlem 
Stadium  eine  deutliche  Temleiuc  zur  Rückbildung  auf.  Ist  die 
Papel  noch  nicht  exuleerirt,  »n  v(>rkleiii<>rt  oieli  diewlbe  atetig  durch 
Renorption  de«  genetzten  Infiltrntfü,  insIicsimdiTe  in  den  ersten  Tagun; 
die  urBprÜngliche,  bald  mehr  matte,  bald  lebhaftere  Rötlie  tritt  immer 
mehr  rurOck  und  macht  einer  aehmutzig  braunen  und  grauen  Pig- 
mentining  Platz,  welche  dorn  ursprüngliclico  PapelinaÜuigc  ent- 
spricht. Die  letzten  I'apelreatc  beliehen  freilich  oft  noch  durch 
Wiichen  fiirt,  doch  iHt  en  etwaa  gaTi?:  Gewöhnliches,  daas  dtraos 
InitialpnHluct    vollHtändig    ach  windet,    daiss   auch    die  Pigroentirtuig 


rieb  allmäUg  Terlierl,  ja  c1»«k  sogar  Pif^mentsdiwund  ointritt  und 
die  Stelle  darrli  ihre  "Weisse  nocli  naeli  Jtilircn  zur  Verrilhorin  dcB 
hier  Ktoltgphtibtcn  ProccHso«  wini, 

AVeaD  mich  für  die  meisti>i]  Fälle  von  initinlou  Papeln  die  Ho* 
obachtiing  einer  voIlBtÜDdigcn  JtcBorpHon  Geltung  iiat,  bo  ühibb  dooh 
auch  fQr  einzelne  Filll«  zugegeben  werden,  das«  die  Kuckbilduiig 
Dur  bis  zu  einem  gewiNcn  Punkte  gedeiht,  und  dnt«  diinn  d<.'r  U<?st 
Jes  Infiltrate»  sich  organinirt,  wodurnli  nach  Ynllatändigcm 
Weichen  der  Itütiw.  eine  Bolide,  hlasw  (xk-r  mit  der  Haut  vollkommpn 
gleich  gefärbte  Papel  «urück Weiht,  die  auch  in  ihrer  epilhelialcn 
Iledeckung  keben  Unterschied  yoii  der  rnigehuug  aiifweigt ;  nach 
Jahren  noch  habe  ich  solche  nonnal  gefärbte  Papeln  hinter  dem 
Soleua  glandi«  oder  an  den  gi-unsen  Labien  gesehen,  nn  der  Sti'^Ilo 
1er  ureprünglioh  Btattgehnbten  Kv])hiliHiiifi>rtitii]. 

War  die  Pap«!   uäiownd,  iMtortuI,   d.  h.  ber(>it<i   ihreti  Epithel« 

beraubt,  oder  zum  Theil  zerfallen,  mit  Rhagaden  verechon,  oder  in 

^l^r>^r  ganzen  Ausdehnung  von  einem  Geschwür  bedeckt,  «o  ist  aus- 

uüuntfveiao  das  Hinzutreten  einer  aculeren  Entzündung  der  Uni- 

|C^Qg,  oder  eine  Compllcntion  in  Form  von  Erysipel,  Diphtheritia 

und  Qangrän  möglich ;  in  der  Regel  wird  aber  adion  bei  Beobaeh- 

tBng  ron  Reinlich Iteit,   noch    mehr  nach  einer  zwe»kfiits|irechc[ideu 

Behandlung  das  Trockenwerden  der  nässenden  Papel  wHlir^enouiineii, 

die  dann  iiu  Femeren  die  oben  ausetnandetgeKi^tzto  luvulutlon  durch" 

nuKbi.     Bei   vorhaiKlener  Rhagaden-    und  OesfhvürHbildung    »teilt 

'ifli  unter  denselboo  Bedingungen  Reinigung  dtw  Ot-Hphwüres  ein; 

iU>wiI>e  füllt  eich  mit  Oranulatiunen  aus,  die  Händler  werden  durch 

Hüdhtidung  deo  lofiltrateä  niedrig  jutul  treten  in  uin  Xiveau  mit 

<i«  (iMchwürsbasis,  die  alhnälig  das  Ausachon  einer  gewöhnlichen 

''iterndon  Fläche  annimmt  und  mit  Bildung  einer  scharf  be^'renKten, 

WRieist  auch  Tertieften  Narbo  heilt;  dienelbe  ist  fiberdies,  wenn  die 

"fd  nur  theilweise  gcschwitrig  war,  aufh  noch  mit  einem  Pigincnt- 

*»Qai  eingefasst,   der   dem    nicht    zcifallen   gewesenen    Theile    der 

"•ifiiilea  Papel  entspricht  und  bald  lungere,  bald  körzere  Zeit  besteht, 

^  *chlioa«liGh  einem  PigmenlHchnunde  Platz  zu  machen. 

Bei  den  aut  Schleimhäuten  eituiiten  Inidalpapeln  beginnt  die 
llOckbildung  mit  Abnahme  des  Inflltralca  und  Abfallen  der  bläuUeh- 
•wmh,  aua  verschorften  Epilhelien  bestehenden  Decke,  wonach  eine 
pfBtlnrtc  FUche  zurückbleibt,  die  manchmal  mit  einem  znrtcn  wei«B- 


liehen  Schleier  belebt  ersrheint;  unter  Rililunff  eiiiee  imnipr  friwhe«, 
concentriscb  rordringemlcn  EpithcJaauineH  verkleinert  sich  die  enl* 
blönstc  Stolle,  die  oft  scbun  imrh  wcmgcn  Taften  überhäutet  iat,  und 
wüun  das  liifillrat  der  HelUeinihaut  gleichfalls  sich  ziirüekbildet,  auch 
ülicrhäutvt  bleibt.  Ocvölinlich  bleibt  auch  Dicht  die  Iciseete  Vcr- 
ümlrniiig  iiH  der  Stclk'  Kurück,  wo  die  Schleimhaut papcl  geeesMii; 
selbst  weiin  nie  mit  einer  llhikgade  venitJi'en  oder  exulccrirt  war  — 
in  welehiHi  Fnikn  tlie  UeberhStitunR  n«rh  (■rfolfjtcr  Heinifpiiig  des 
Bubutanzrerlustes.  wie  an  der  allgemeinen  Decku  urfolgt  —  int  nach 
guHehehpner  AuHhpilung  die  Stelle  nur  dann  durch  eine  von  der 
uniRebt-nden  rothen  Schleimhaut  abstechende,  weiitsliche  Narbe 
k<'initlt(-h  fi<'ma('ht,  wenn  der  Subätanzverlujst  ein  crhcblirher^^r  war, 
dn  bekanntlich  D<?fcctc  in  der  Sehlcinihaut  durch  das  JlcningwogeD- 
wcrdcn  der  umgrenzenden  Purtien  zumeist  gedeckt  werden.  So  oß 
Homit  eine  Hvphilitiw^hc  I'iipul  an  der  allgeiimnen  DccJje  durch  «une 
PiKuientiruiiK,  einrii  Pignient&i'bwund  tnler  gar  eine  nurbcmutigi: 
Vcrrtiiderung  fQr  Monate  udrr  HclIjHt  Jahre  liinuus  keimllteh  blcJbl, 
so  selten  weist  die  St-hlt-iiahaut  nach  dfin  Hehwinden  einer  nulchen 
Effloresccnz  irgend  eine  bleibende  Vcritndcruag  auf. 


Sechste  Vorlesung. 

IsilA  LT:  8<:hwach  nu)tgit|)rlg1n  N^rphililiDfUn  IiiitialniHiiifuxtntion;  Khuxu<to, 
Bro«i«Mi.  —  Fehl«D  «iu«T  IiuluiIiJitiiür<Mt«tiou.  —  Syplüli«  iJViubl«^.  — 
AbwmiiBngfoi  fom  T;|iua  der  [nilialBkleroMt. 

V*rnination»-6}pbili!u  —  Taodn&tian  SyiihiUliirohi'r.  —  Inilial* 
iiiatiifMitiitiuii  b«!  VuccIniTtfii.  —  War  der  Impfling  sühoii  vur  iler  Vacui- 
DBtion  mit  Sjphili*  behängt?  —  Infcctionsmaglir-hkcitiTi  <luri:h  ilic  Vocci- 
iMliciD.  —  Oiiiil»l«q,  —  .t'sUchc^  liDpr»]r))hiliH-E|>idc'nii«.  —  TnccinoU«, 
T»rriiip  g^u^rnlWo,  RuMKiia  vacx'iim,  Vi»(?eij|io-Krj«ipe!  etc. 

äyphililiHcht  InitinliiiHiiIfoaiation  mit  vonerlaclieiii 
Gaoi-bwar  ruinbinirt.  —  Kiitwicki'luii);  il»»  votti'riM>h(4ti  IIciH«li«rlIr<iii. 
~  SjrpbUin-  tuul  Oeni'hwnnit-iiiiüiKimii   dunli   d)«uielbo  Ei»gaiig>|ifortu  uin* 

llilaff««li(>n  <|f>r  tionncliti»  rttm  L  y  m  ph  ilrCiinn.  —  liido- 
Imto  Bubonen.  —  KiturunR  Jcr  l.yiiiplitlrflMU.  —  i^trutn'>ni>  UuboiiKii.  — 
Nitarrvction  der  Lthi  phgefllBso. 

NvtmnoinaniltTKtpIluiiy  dnr  kliiiirtrlinn  riiiinikU-ro  der  osulcrrirttni 
SkloriMu  und  d«  renerWItwn  Ot-wfitwüww. 

Die  Iiiirinlfikl«rosc  iwwoli),  wie  die  initiale  Papel  sind  aU  dio 
"^hewteo  Morkinflle  einer  BtnttRcliabtcn  Sypliilisinloction  anzusehen, 
"**  «war  wt  die  SklcroB«;  die  häufiger  xu  beobachtciidt-  Iiiitiul- 
"^'Hüfestutiiin.  Wir  wind  j«dufh  bLnhor  «iüUt  in  der  hago  xu  L-nt- 
•'^heiden,  warum  sich  ciamal  eine  Indurntion,  das  andere  Stal  eine 
"*|>cl  an  der  Eiiigting^pforte  de«  SyphiliBfontagiunis  ausbildt-t. 

Wenngleich  wir,  wie  gesagt,  iii  den  überwiegend  liüufigai«n 
**llen  (ca.  90%)  an  der  lDf«etioiiFBti>lle  eine  SkleroBO  oder  Papel 
^  der  oben  geschilderleo  Weise  Bieh  entwielceln  »ehün,  bo  müBiten 
*ir  nichta  dosio  weniger  auch  auf  Bolche  PillU"  aufmerlcBiun  machen, 
*tt  denen  die  der  Initiahuaiüfi^Htutinn  /.ukiimiiieiiden  Vcriiiiderungea 
*o)ir  icbwaeh  oder  gar  niclit  auAgcprägt  sind,  an  datis  die  Rin- 
Saagrpforfe  uut-  durch  eine  Kliagado,  eine  leichte 
ö-aot-  oder  SchleitnhauteroBion  gekennzeichnet  iet,  oder 
t^v  niebl  auffällig  wird.  —  Ob  wir  c»  in  solchen  Falle»  mit 
nsteckungen  ohne  Anapmgmig  einer  Initialmanifestation  — 


SypIiiliH  {l'ombläß  —  udcr  nüt  nur  schwacher  Bbitwick^luiig 
eines  Lm'akflt'cfwi  zu  tliun  liuhoii,  int  vorläufig  mirli  immer  moht 
Ici'Cht  KU  i^iiti^L'hi-iclon.  Dax  Ki^ltU'ri  dur  Iiiitial<>rkraiikung  ('raeheiiU 
ShrigcnFi  durüh  drei  von  dem  PfSlzer  A.nonyniUB  mltgetheütn 
Experimente  (paff.  32  und  57)  sicliergORtelU,  hei  denen  dae  »uf 
nFuesf^eschwürc'*  {jcetrichene  Blut  $;|.*pliititischer  nach  93,  111  und 
134  Tagen  Haut-  und  HachensYphiliu  hcrrormf,  olmc  dasä  an  den 
Aiiplicfltioasstellc»  Bclljst  auffnllcnde  Erscheinungen  sich  setä^ 
hätten. 

Aber  Bothst  da,  wo  sich  eine  eyphilitisohe  Initin-luianifeHlatioil 
entwickelt,  kann  sie  durch  Dazwischonkunft  anderer  Processe  am 
Oi-le  d('r  Anatt^fkung  eine  hedeuteiitle  Veränderunf,'  ihrer  Charaktere 
erfahren.  Nelinien  wir  nur  an,  dasH  dieüelhe  Läütun,  die  dem 
Syphilisoonluffiiim  tiU  Kin^Hngapforte  diente,  ein  Atrium  auch 
für  irgend  einen  anderen  EntztindungRerreger  ahgab,  so  ist  eine 
wichtige  Alteration  in  der  Entwickolung  der  MunifcBtation  in  loco 
iDfectioikis  sehr  gut  mü^Ucli,  ohne  das»  in  der  Wesenheit  dee  g«- 
saniinten  Syphilisvcrlaufes  Abweichungen  con^tatirt  werden  müesten. 
Die  hedeutHuraHtun  Yerändcrungcu  Ihrer  Entwickeluug  erleidet  die 
BjphililiBehe  Inilialmuiiii'eatatiün,  wenn  bei  Gelegenheit  der  In- 
fuctiüii  mit  ilcm  Hyphiliüiontugium  auch  da»  Coutagimn  irgend  eine« 
analeren  KrünkhnitsproccsKiw  mit  zur  Üeherlragung  gelangt  int.  — 
Für  die  Praxi«  am  iillerwichfip«ten  «tnd  hier  june  Fällu,  wo  die 
Syphilis  neben  Yaeeiac  überimpft  wurde;  aber  auch  gloicb- 
seitige  Ucbcrtragvin gen  von  Syphiliacontagium  mit  dem 
Coutagium  des  vcnorisehen  Geschwüren  beauapruehco 
unser  xviIIcb  Interesse. 


yacchmtfon*(*Sy[>h1ll!«. 

Es  gih  jetzt  als  eine  von  keiner  Seite  mehr  bratweifeUe  That* 
Htehe,  (la8H  bei  Oelegenheit  der  Vneeinntion  auch  Syphilix  auf 
den  Impfling  nbortragen  werden  kiinii,  wenn  dii>  Fjymphe  tniirm  mit 
der  Seuche  behafteten  Individuum  entnommen  war;  die  ho  «it- 
itendenc  Krankheit,  die  Vaccinc-Syphili»,  'Vaccinationa- 
Bypliilis,  Impfsyphilis,  Syphilis  vaccinata,  ist  darum 
HJir  gcfAhrlich,  weil  die  von  ihr  BetrüffeDun  oiac  ganze  Kcihc  Y«n 


bn  aelben  llauehaUe  tei>endeD  Menschen  um  »o  leicht«r  inflciren, 
alft  die  gcrOrclilet«»  ^ViiMcclcuiig  mn  Nieniand  geahnt  wird.  Ks  wird 
lumm  ein  L«iid  gi>lien,  wo  a.uf  (lie«e  Wcisi*  iiiclil  zalilmcbe  l*er- 
■onen  aiift<«tf<'lit  wwrden  wüpon;  inniThalli  iiiiRcnw  Viitorliiiwlfwi 
wurden  roi'  nicht  langer  i^il,  nnvli  den  ßericlitrn  dct«  Bo-xirlfsuinstps 
l>r.  Kooevar'),  durch  die  Impfung  in  Schlcinitz  (Steiermark) 
31  Kinder  »vpliiliriach,  von  welchen  eino  weitere  Antflerkung  auf 
1  Vater,  19  Mütter,  2  Grostiinüttur,  2  KiiKlsuiü^dc,  3  jüngere  uiid 
9  Uten;  Kinder  errolgte. 

Hei  dtr  grossen  Tra^eite,  welche  dieopr  Art  der  Syphilis- 
verl»reitung  seit  längerer  Zeit  zugestanden  worden  ist,  hat  miiii  die 
bierWi  obwaltenden  Verliältnigse  dnrch  wiederholte  KxperJTiiente  fest- 
m^tellen  gexueht.  DI»  liierauH  und  nun  der  leider  nur  zu  oft  unvoll- 
kommen gehliebenon  klini^hen  Beobachtung  reBultirendon  ErgcbniaBe 
werden  uns  aU  Grundlage  für  nactUblgende  Diirutellung  dienen. 

Worden  Syphilitische  Tacciiiirt,  ao  entwiokoln  «eh  gowölmlich 
nonnnlc  Inipfbläechen.  Voroiehtige  Impfungen  mit  Lymplic  Holchcr 
Bläachen  haben  bfi  tJeaunden  oft  zu  Vaccine,  aber  nicht  zu  Syphilis 
geführt.  Hoeck*)  impfle  sogar  ein  Gemenge  von  Vaccine  und  Hlut, 
das  Sr^ihilitischen  entnommen  war,  auf  Leprakmnke;  Varcine  sdilug 
einige  Male  an,  Syphilis  nie.  —  Nach  dem  könnte  man  vennutlien, 
Vaccine  and  Syphilis  gleichzeitig  niclit  Kur  ^V)rkn^g 
gelangen;   dem   ist   aber  nicht   io;    denn  man  hat  zu  wiederholten 

Itfaton  erfahren,  daas  maiielie  Individuen,  bei  donea  die  Entwiekelung 
Dormnler  Vaeeineblfiachea  durch  die  gloicbzeitige  Syphilisübertrngung 
Auageblichen  war,  gegen  ©ine  Kevaccination  mit  Lymphe,  die  sonst 
angemhlagen,  unempfänglich   blieben.     Ueberdiea  hat  die   klinische 
EHahrang,  wie  bei  Uebertragungen  von  C'ontagien  überhaupt,  auch 
I  hier  gelehrt,  da»  manches  3lal  die  Vaccine,  da  andere»  Mal  die 
8yphilin  nicbl  zur  Kntwickelung  gelangt,  das»  außerdem  aber  gar 
nicht   mi  »cltr-n   beide  l^ocesse  neben  einander  eich    voll   <>ntfalt(in. 
Sehr  hemerkenawcrth  sind  die  Beobachtungen,  narh  denen  bei 
SyphitiKkruuken  durch  die  Vaecinalion  ein  friHcbei^  SyphiliNpnxluct  an 
Impfstelle  geweckt  worden    ist.    So  berichtet    Kühner")    von 


■)  AüfT.  Wiener  nad.  Z»ihiii^  1870. 

'}  KSbner,  Uobnirapiii^  der  BypliillH  diin-h   lÜ 
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eitlem  syphüitischen  Kinde,  bei  w«Idi«n  nach  der  Impfung  Hnltei^ 
seit«  Dorraalc  BlüacbcQ  sicli  l>ild«tcfi,  irfibrond  rciOitcrscit»  I'ocko-o 
zu  Stande  kamen,  diu  am  8.  Tage  wohl  auch  normal  auxsaben,  dann 
alicr  nocli  dureli  4  %Vi}cben  eiterten.  Auf  meiner  Klinik  nnd  in  der 
letzten  Zeit  16  HvphilitiHche  tUciU  vaccinirt.  theilo  revamnirt  worden 
(bd  den  lct]:t[-ren  4  mit,  9  ohne  KrlVd^)  und  im  (ianxen  wurden  bei 
sieben  Individuen  Haftungen  pmelt.  Ven  dieiicn  waren  zwei  mil 
lierciditärer,  drei  mit  atM|uirirtf>r  STphiliH.  und  xw»r  im  Btiidtum 
der  Florition,  bnhaftet;  bei  zweien  war  die  Syptiili»  in  Itürkbitdunji 
und  I  mal  latent;  in  keinem  Falle  jedueh  l)eabacIiteto  ich  die  Eni- 
wickolun^  cincB  Hyphilifiproduotea  an  der  VaiN^nadoiiiiatelle-  Zwar 
kam  Pü  bei  den  heroditär-syi>bilirisrhen  Kindern  tu  derl>en  Infiltraten 
au  der  ImpfutoUc,  doch  glaube  ieh,  äas»  hier  die  Impfhadel  Ci«fer 
eingostoohou  wordou  sein  dürfte,  da  die  Vaccinobläecbou  erat  S  Togo 
naeli  der  Impfung  7,wm  Vorwheine  kamen.  —  Hingegen  besitzen  wir 
eine  »ehr  bi'mc:rkrnnwerlliu  Bi-obat-htung  v.  Rinetker'»'),  derzo- 
fulge  diu  Impfung  un  einem  nyphititischcn  Kinde  zu  einem  aypbj- 
litiücrhvn  Oemdiwüre  un  der  YaceiniitlonKittclIe  Anlaas  ^b.  Em 
«nnchninend  gKsinidc»  Kind,  dtm  von  einer  an  Svpbili»  leidenden 
Mutter  geboren  wurde,  bekam  einige  Wochen  naeb  der  Geburt  «a 
Syphilid,  dna  naoh  einer  Queeksilborcur  zwar  aebwand,  nucb  einigen 
IfODttten  jcdoeli  wieder  reetdivirte  und  dann  ttpontan  aitdi  Kurürk- 
bildote.  Im  Alter  von  einem  .labrc  wurde  ca.  mit  der  Lymphe,  die 
den  Reraccinatiönapueteln  eines  jungen  Arzte«  enlnonunen  war, 
geimpft,  worauf  sieb  in  normaler  VToiae  und  in  der  gewölinlielien 
Zeit  liiipfpustcln  bildeten,  die  wie  Boii»t  zu  einer  Kruste  einlrocfc- 
neteii.  AI»  nach  '.i  Wochen  die  Kruele  abfiel,  trat  ein 
«tiefes,  kraterfürmigen  Oeachwür  init  anhaftendem,  apir- 
lichom,  »erwfi  eiterigem  Serret  zu  Tage,  d«taen  RTindi-r  und  Omud 
exquiMt  bart  waren,  die  Ränder  wiültSmüg  erbeben" ;  zwei  Wochen 
darauf  war  da»  Geneliwür  verliwlt  und  di»  vertiefle  Narbe  Wieb 
noch  dureh  einige  Tage  hurt.  Eine  iioebninligu  Impfung  mit  wirk- 
samer Yueuine  blieb  ubnuR4>MultiLt.  — Dans  auri  Yariubipiistt-In  i>int» 
SyphilitJHL-ben  Hieb  nüsDende  Papel»  herausbildcD  künuen,  liaben 
wir  durch  Bamberger')  erfahren. 


■)  TleriflJ,  r.  Dennabtl.  u.  Sy]>h.  1S78,  PMC.  9S&. 
1  OPrtcn-.  Z*ilm'1ir.  f.  prskt.  Hi-ilk.  Iffi«. 
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B(^  zufälliger  B4>nüt7Un^  cinoa  Tmpf'ilM'tfe!*,  von  dem  in  der  Fo!^ 
sich  herausstellte,  dasa  er  zur  Viitx-inntions-Syphilm  gcftlhrt  tint, 
Wobachtctc  man,  das«  bei  einzelnen  iDiüviduen  ~~  übercinatiuinicud 
mit  dcD  oben  crwfilintcn  Eispcrimenten  —  TaccincblStiehen  rticb 
ftUflbildctcn,  die  mit  ticliüiier  L)'mphc  gcfüHt  erHchicneu 
ijod  nach  dem  Abtroeknen  normal  riussebcndo  [mpfnarbea 
zurui'ktiewun,  die  «rh  nirbt  weiter  veränderten;  die  Impflinge  zeigten 
auch  im  weiteren  Verlaufe  keine  Spur  einer  erlittenen  Sypliili»- 
inPp('tinn  nnd  man  kann  nnnelimen,  daw»  hier  nurVaeoine  fiberimpft 
wonien.  Bei  Anderen  wieder  schien  der  Verlauf  bis  zum  8.  oder 
Kmr  10.  Tage  wohl  normal,  so  dn»8  die  Bläschen  ein  Aueachon  hatten, 
aU  wetiti  sie  eine  weiter  verwendbare  Lymphe  enthielten,  aber  wäh- 
rend der  Exüccation  bildete  sich  unter  der  Borke  ein  OcBchwÜr 
au»,  oder  die  jnnK»  Impfnarbu  brach  zu  cinom  tieRchwüre 
auf;  dabei  zi-igte  lüch,  dasa  diene  Umwandlung  nur  ein  und  die 
andere  Impfstelle  betraf,  während  die  übrigen  entweder  ganz  fehl- 
schlugen, oder  normal  verlaufende  Vaccinebläachcn  darboten.  In 
noch  anderen  Fällen  blieben  Tmpfpocken  ganz  aux  imd  — 
nbgescheQ  von  etwaigen  Abortivblfisclien  —  erst  14  Tage  nach 
^oachohoDor  Vaccination  oder  noch  spiltor  erschien  &n 
einer  liopfstollo  die  erste  Kenctioa,  die  zumci^  nU  ein  mit  Borkon 
bedecktos  indurirtoe  OoschwQr,  das  lange  zu  seiner  Heilung 
bedurfte,  gcechildert  wird.  Die  Geschware,  mögen  eie  nun  mit  oder 
ohne  Torau9gegang«nc  Vaccinebläüchcn  steh  ausgebildet  haben,  hatten 
oft  Schwellungen  der  Acheeldrüsen  im  Gefolge  und  syphi- 
litische Allgemein»>inptonte,  die  3 — I  Monate  nach  der  Impfung  in 
den  Tcrschiedensien,  nicht  selten  sehr  »chweren  Ponnen  (mit  letalem 
Aiugange)  auftraten. 


r 
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Von  grosser  Bedeutung  kann  bei  Combination  von  Vaccine  und 
Bvphili»  die  Frage  werden,  ob  ein  Individuum,  das  nach  der  Impfung 
Zeichen  der  Syphihs  aufweist,  diese  Kraukheit  schon  früher 
bofsss  oder  erst  durch  die  Vaccination  aequirirte.  Zeigten 
die  Impfstellen  normalen  Verlauf,  bildete  sich  an  denselben  weder  ein 
loßltrat,  noch  oUi  Geschwür  aus  und  erschioncn  die  auf  conütitutio- 
Delle  Syphilis  hinweisenden  Sj-mptome  sehr  bald  nach  der  Impfung 
—  gewiaa  ni(;ht  apÄtcr  als  4  Wochen  —  so  kann  man  mit  Hestimmt- 
brät  behaupten,  dass  der  Impfling  schon  früher  syphiliti.sch  war.  — 
Bbeoio  «eher  kann  man  andererseits  aussagen,  diu  Syphilis  ist  auf 


dem  'Wogo  der  Yaorinaüoii  fll>ertragen  worden,  weDn  an  cin«r  Impf- 
HtcIIe,  glmdiriel  ob  mit  oder  ohno  Entwickolung  eines  regelrechten 
linpfbl&eeheiu,  2—1  Woclion  nadi  der  Jmprung  od»  etwas  Bpätw 
ein  OeeehTi-ür  (oder  ein  InfiltrAt)  mit  nachfoljtender  Sehwcllung  der 
Wnaohbarten  LirirphdrOscn  bemerkt  worden  ist,  ond  wenn  unitwei- 
deutige  Zeichpn  nm  irritativon  Sjpliüi« formen  erst  6— S  Wochen 
nach  der  Vaeciniition  zu  Tage  trnten. 

Zwischen  diesen  extremen,  leicht  ru  bcurth  eilenden  Fällen  li^en 
aber  eine  ganxe  Ileihc  anderei-,  die  die  Enlsrheiiliiug  ziemlich  M-hwer 
machen  können.  Ziehen  wir  nm-  folgende  wichtige  EvvntuuUiiUcn 
in  Betrnclit:  Das  in  Frage  stehende  IndiTidnani  befand  «ch  dnich 
"Wochen  nicht  in  ärztlicher  Beobachtung;  es  konnte  injtwistchen  eb 
an  der  Impfstelle  entstandenoe  Infiltrat,  wenn  e«  nicht  bedeutend 
war,  bereit»  rosorbirt,  das  Impfgeschwür  mit  ZurOpfela«(«ing  einer  ffir 
Syphilid  nioht  aufTalligen  Narbe  rerheill  sein;  dann  nird  von  einesi 
etwa  Gßtdeokten  Haut-  wler  Schlei mhaal3)-pliilide  nicht  mit  Bestimmt- 
heit ausgetuigt  werden  kSoneu,  ob  dasselbe  die  Folge  einer  vor  oder 
cret  durch  die  Vaccination  beigebrachten  Ansteckung  ist.  Es  ist  aber 
auch  mnglich,  dass  bei  einem  mit  (latenter)  Syphilis  Behafteten  durch 
die  Vaccination  —  die  wohl  in  den  meisten  Fällen  normal  abläuft  — 
an  der  Impfstelle  eine  gyphilitisclto  lutiltratiü»  und  OeschwSrsbildang 
gewe<'.kt  wird,  wie  die«  in  unzweifelliafter  Woiae  Ton  v.  Rincokor 
beoIwcht«t  worden  ist;  wer  will  dann  —  werm  auch  beniglit-h  de« 
AuftretenB  anderer  Allgemoinerschcinungen  ärztliehe  Controle  fehlt  — 
oim-m  iiolchen  Oosehwflro  den  Charakter  einer  Initialmanifentatioo 
mit  Sicherheit  absprechen?  —  Bei  aolchen  und  ähnlichen  Fällen 
erweist  »icli  die  objcctivo  Untersuchung  dos  Impflinge  allein  nicht 
ti\a  ausreichend,  und  ch  entchtänt  uncrltumlirh,  alli:  Nvbeuumittüude 
heranzuziehen,  als  da  sind:  anamnefftiache  Daten,  wclclie  die  An- 
nahme einer  früheren  (vielleiclit  horoditüren)  Bvpbiliit  zulBä«ea  oder 
ausscbliesaen;  Beröcksichtigung  des  Vaccinatioiwcrgebuinscs  beim 
StammimpHirg  und  bei  den  Uebngen,  die  mit  doreclbcn  Lymphe,  sd 
c«  in  emtcr,  sei  es  in  zweiter  Generation,  geimpft  worden  sind;  eodlleh 
Ucranstichung  alier  der  Impfung  rorausgegangenen  und  nacbfo^oi- 
den  EreigniRBe.  Kine  genaue  AbschäWung  sänimtliclier  VorhOltabae 
wird  in  dea  meisten  Fällen  auch  da  aum  richtigen  Urtheile  fiihren- 


Die  während  einer  Impf^yphilia-Epidemie  beobachtete  rätha^ 
hafio  Kraoheiuung,  der  zufolge  einige  von  den  Impflingen,  die  augeo- 
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sdieinlidi  derselben  Ö*falir  ausgcßeiit  waren,  dor  Anatockting  toII- 
konunen  entrormen  sinii,  währoinl  andere,  uiitor  gloiohen  VorhiDt- 
oiaMn  Geimpfte,  die  S^fhilis  in  nazweideutigeter  Weine  djivontrugcn, 
kann  wohl  nur  zum  TheUe  in  der  ungleic^icn  individuell  cn  Disposition 
begründet  s<nn,  in  der  Mchruihl  der  Fälle  beruht  sie  gewisH  in  dem 
umstände,  iam  die  von  B\iihiUtii(«lieD  entnommene  Lymphe  manch- 
mal unverniischt  war,  ander«  Male  wieder  mit  Blut  (Omadet, 
Rollet,  Viennoia,  Auapitst'),  Oeigel'),  Kobnet")  oder  mit 
BeBtaiidtlieilon  eines  am  Omnde  des  VaccinebläMcIieiiB  »Uzenden 
sjciibilttisehen  Infiltratea  vertncnf,^  sein  konnte  (Oamberini, 
AuBpitz,  Ocif^el,  Köbner,  v.  Rinecker*). 

Im  Speciellen  korntnen  hierbei  ft»lj»ende  Eventualitäten  in  Be- 
traeht.  I>t?r  Stammimpfling  iat  mit  (latenter  oder  auageaprechener) 
Syphilis  behaftet,  die  Voccinepocke  normal;  die  Lymphe  wird 
mm,  je  nachdem  sie  mit  Blut  voriLnreinif*t  iat  oder  niclit,  Vaccine  allein 
oder  nebenbei  «uch  Syphilis  übertragen  können.  Bei  einem  anderen, 
gleich  beflchaffenen  Smmmimpäing  hat  sirh  in  folge  des  Vuccinntions- 
rcizea  am  Bcxlen  der  normal  eraeheinenden  Pocke  ein  syphiiitischea 
Pruduct  BUBgebiidet;  die  impfljTnphe  kann  dann  rein  oder  mit  Kiter 
and  zerfallenden  Beotandth eilen  der  i^yphilitischen  Bildung  gemengt 
MBiB  und  8o  verttchietlene  Folgen  veranlassen.  — Wird  einem  früher 
gesunden  Individuum  Inipfayphilis  beigebracht,  und  dn»Kelbe, 
bcvur  noch  das  UnglQck  erkannt  wii-d,  al»  Stammimpfling  benutzt, 
so  Itestohl,  ohne  nothwendiger  Woieo  auf  die  von  Auapitz 
fertreteoe  Abkürzitng  der  Inetibationedaucr  bei  Syphilis  vaccinata 
rüourriren  zu  müssen,  schon  8  Tage  tuich  der  Impfung  die  Möglich- 
keit eine»  beginnenden  Initialinfiltratea,  welches  am  ßoden 
dt^r  normal  erseheinenden  Impfpocko  nrhnell  serftillen  kann,  was 
KJiut  wohl  erst  nach  3  Wochen  (oder  auch  gar  nioht]  zuzutreffen 
pBegt;  auch  hier  kann  die  Lnpfl^inplie  einmal  rein  sein,  einmal  eine 
Beimengung  mit  Syphilisproduct  aufweisen.  Endlich  ist  es  auch 
Toigekommen,  daas  3)-philis  während  der  Impfung  nicht  durch  die 
Qnidität  der  Lymphe  verschuldet  wurde,  »londeru  dadurch,  dass  unter 
der  Beiho  der  (beimpften  ein  mit  Syphilis  liehaftetect  Incli- 


'(  Dl«  Lehren  von  «yph.  Conta«,  Wien  18U(i,  v»g.  243  —  und  Arob.  f.  Dor- 
naloL  a.  Bjrph.  IKTl,  pmg.  It4. 

■)  Owch^  Pslli.  a.  TUt.  der  Sf^h^  WänUufg  1887,  ptg.  2W. 

*)  L  c  pag.  361  u.  E. 
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viduum  war,  dhcIi dmeoD Vaccinattoo  die  nitht  gereinigte  LaD* 
zetie  dem  nactirolgondeD  Syphilis  beibrachte;  eioe  wiche  Beob- 
achtung theüt  Taylur*)  miu 


Bei  der  schweren  Verantwortung,  welche  hierbei  auf  dem  Impf- 
arztc  Ui«tot  (in  ciucm  beanchbarlen  Königreiche  hatte  ein  C-ollegt 
das  TenH-huldcn  einer  Inipfsyphili^  mit  einer  Gefangnisshaft  voa 
0  "NVociieii  fibzubuMeii),  möge  gleich  hier  auf  die  Cautelen  hin- 
gcwicsi?n  wenli-n,  dfren  Bonchtuii?  eine  üeberiragiing  der  Syphili« 
durch  diu  Vsccinatioii  verhüten  oder  die  Wahrscheinlichkeit  hierzu 
doch  bedeutend  herat>drücki>n  Iman. 

Am  zuverlnsHigtiten  wird  dies  durch  die  Benützung  mner 
originären  Kuhpoclieulyniphe  erzielt.  "Will  man  nich  jedoch 
der  humanisirton  Lymphe  bedienen,  m  weicht  man  der  heregHtm 
Gefahr  am  sichersten  au«,  wenn  der  ^tammimpfling  etwa 
10  Jahre  all  ist  (Pick"),  weil  acquirirte  Syphili»  in  dem  Alter 
doch  buchet  »clten  vorlcomntt  und  die  hereditäre  Form  knum  obnc 
irgend  welche  Spuren  abgelaufen  wAre.  Die  Benühiung  eine»  oolcben 
IndividuuniK  uIh  ätanunlmptling  ist  »elbnt  dnnii,  wenn  es  zum  zweiten 
Male  vut'cinirt  wird,  zu  empfehlen,  du  bekHnntJich  die  L^inpht'  toq 
Rcracriiiulionüpuslehi  nii^ht  strhlectiter  haftet,  wie  die  durch  eine 
erste  Vacdontiun  erzeugte.  Keines  fall»  aber  soll  der  Stamm* 
impfling  jüngt^r  al»  1  Jahr  sein.  Die  YaeHneblästcben,  von  denen 
abgeimpl't  wird,  iniitmen  in  normaler  Zeit  entwickelt,  eine 
kla/ro  Lymphe  fuhren;  Kiicr  otler  Itiul  hnltigo  Poeken  siml  eben- 
aowenig  zu  bcnätxen,  w*itt  der  Inhalt  eine»  nomud  aebcinenden 
BlHfichone,  wenn  mehr  nU  8  Tage  seit  der  Impfijng  venrtriohen  »ind. 
Unter  hücil  rniMtündeu  wähle  man  nur  ein  eolches  Individuum 
cum  Stammimpfling,  über  deeuson  Gesundheit  sowohl,  wie 
auch  fibin*  die  der  Familie,  der  Inipfurxt  vuUkonimeu  aricntirt 
ist;  nuch  rlicj^eni  Gninditatzc  »ind  uncfaeliciu;  Binder  cü  ipto 
von  einer  Holehen  Wahl  aungeiichloiiHen.  Aerzte,  die  mit  dem 
Verkaufe  von  Impflymphe  Dich  befaKsen,  »ollten  verhalten  acin,  jeder 
Probe  die  Angabe  beizufügen,  von  wem  sir  i>ntiiitmmen  wurde 
und  wann?  iiltmifalltj  sollten  die  Abnehmer  »ieb  wL>igi>ni,  «inen 
Stoff  in  Verwendung   ku  ziehen,    dessen  Provenienz  ihnen    voreot- 


•>  VM>rti»y.  f.  nprmiitol,  a.  Srph-  1878,  pnR.  IßS. 
■>  A,n!li.  f.  bt^rnialol.  u.  äT|>li.  lS7lt,  poK-  2&3. 
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halten  wird.  Endlicli  untorlniiHe  man  ni«*,  imcii  jeHrm  Itnpfiinf;  diis 
gebriiuclitr  JiiBirutncnt  auf»  »orgfältigste  (mit  Zuliilfe- 
nahint*  von  Ciirlx)!«iiurc)  zu  rcinigPii,  weil,  wie  oben  bercilB 
enrähnt,  auch  darch  die  VntorlasBuiig  dieser  Vorwchl  ein  ooch- 
fulgutidcr  Impfling  gefährdet  worden  ksnn. 

Beror  ich  diesen  Oegcnetand  vcrlaRao,  halte  ich  ea  für  noth- 
wendig,  noch  darauf  aurmerkeftm  ku  machen,  dass  manche  andere 
VorpänK«?  das  Auftreten  einer  Vamne-Syphilis  voriäusrhen  und  die 
Umgeliuog,  ja  nucli  weitere  Kreise,  grundlo»  iilhumireii  könrit-ii. 
Oamberini*)  hat  Ifißü  über  eine  ^falsche"  Impfayphilia-GpidenUß 
berichtet;  auch  in  Berlin  bat  eine  aolcbe  aCattgefuiitiL-n,  die  zu 
einer  DiaeuiMion  in  der  durcig^n  modicinifichen  GcsollKchaft  führte*). 
—  Mao  hat  hiur  folgende  Proeesse  in  Uetraeht  «u  ziehon.  Ausser 
den  normal  entwickelten  Vac«im>hlüiH-licn  »cbiesät^n  auch  an  anderen 
Stellen  Porken,  Neberpocken,  Vac<*inolae,  auf,  die  entweder 
durch  Autoinoculation^)  an  früher  ekzemalosco  ixler  crodirl«n 
Ilaulparticn  —  wufQr  auch  Köbncr*)  ein  Beispiel  anführt  —  auf- 
trirteu,  oder  ula  der  Auadruck  einer  Vaccine  generaliaec  auCsu- 
fasÄcn  sind.  —  Mnneiioa  Mal  wieder  kommt  es  im  Gefolge  der 
Impfung  zu  einer  llonrolu  vnccina,  die  nach  wenigen  Tagen 
venwbwiDilet,  iHler  zu  Erynipel  und  aud(>n>n  Ktitxünduiigs  formen  der 
Haut  (Furunkel,  Knoten,  Pusteln  etc.)  mit  oder  nhnn  Drüsf>n- 
M'-bwellungen;  oder  es  tritt  zur  Vaecinc  Varinln,  was  währcTid 
^lier  Blattcniepidumio  gar  nicht  selten  der  Fall  ist.  Ab  liud  zu 
wird  auch  beobachtet,  dnsa  die  normale  PuBtol  nach  8 — 10  Tagen 
ohne  bekannten  ^Vnlas»  phlepmoai>a  wird  oder  zerfällt;  oder  c«  bleibt 
die  £jitwioketung  normuli^r  Purken  gunr.  au»  und  os  bilden  sich  an  den 
Imprstetlon  kleine  ckKcmartigc  Producte  oder  gröwere  furunkcl- 
ähnliehe  Infiltrate.  —  Behält  man  alle  diese  Zufiille  im  Aiif^e  und 
oebtet  nuin  auf  den  Mangel  aller  anderen,  der  Syphilis  jmkoninienden 
Chamklere.  dann  wird  man  kaum  eine  Yacvinatiotts-Syphilis  da 
soeben,  wo  we  nicht  ist 


^  Ardt.  L  DorniatoL  u.  Srpb.  1^0,  p*g.  451. 
•)  IhH.  Wra  !«♦(•  671. 
■j  R«;ar.    lUulkraiikh.,    OeutHcli    tuii    Stunniiic,    B<1.    II,    pag.    120. 
B«rlin    IW». 

■)  l.  c.  vu-  138. 


Die  sfpbtlltlsehe  TQitlalmnnlfestRtion  In  Combination  mit 
eiuoin  venerlscticu  tiescbwürc. 

Eins  wmteri!  MflgUdiTccit  tlitJ  Iiiilialiimmfi>»ilati»n  in  «nm-r  nm 
der  typi»('hctii  fibwvichcndi-n  Fcirm  iiuflrctt-n  zu  hvIiod,  He^  in  dor 
sufälligcn  Combination  \on  Syphiliscuntagium  mit  dem  des 
vcnflriechen  Ocacliwörcfl.  Zum  leichteren  VcretindmfiBe  woUcn 
wir  Entväckctung  und  Verlauf  des  lotistcrf^n  hier  näher  ecbUdcro. 

Durch  xahlruiclic  expcrimcntcllv  Unteraurliungcn  int  festgmloUt, 
dasN  cinn  goriiigr  Mfiigi?Rwret(;s  eine»  noch  im  „Destrurtinti-wtiulium* 
befindliclien  vpni'rinchcn  Ot-ncliwürL-R,  uuf  dli:  äpitxn  einer  luipHiinzrlti' 
aufgeladoD  und  dem  Träger  mler  einem  andercD  Tndividuutn  un  einer 
gesunden  TIautatclIc  eingeimpft,  die  Haut,  vrclcho  unmittolhnr  narh 
dem  Einetieho  nur  fflr  wenige  Minuten  gcrötht't  erseheint,  naeh  24 
oder  48  Stunden  uieh  zu  einem  etwa  hirsekorugrossen  oder  etwa» 
gröeeeren,    mit    ciaem   rothe»  Hofe    verschorien   Knötchen    erhebt, 
vclehes   an   seiner  Spitze  iilFtbaM   eitcrhllhig  wird  und  flieh  nach 
wenigen  Stiindenzu    einer  J'uetel    von  Stccknadelliopfgröese  oder 
darüber  umwandelt.     Die  I^ieteldccke    platzt  alsbald  oder   trocknet 
ein  und  füllt  ab,  worauf  ein  Geschwür  zu  Tag«  tritt,  dessen  Grand 
uneben  ist  und  mehr   oder  weniger  tief  in's  Coriimi   reich«,  detwen 
Rand  abgerundet  oder  mehrfach  oingOEackt,    immer  aber  echarf  xu- 
gcselinittcn  erscheint;  da«  Seeret   ist  gewübulieh  dünn,   durch  Bei- 
mengung abgoAtos^ener  Oewcbepartikcl  flaekig  getrübt,  seine  Um* 
gebung   im    Zustande    einer    entzündlichen  Kciziing.      Ein,  niulaii« 
mutnndii«,  Ühnlicher  Verlauf  wird  auch  bei  Ansteckungen  durch  den 
Coitu»   wahrgenomiucn.    In  den  folgenden  Tagen  beobachtet  man 
in  der  itcgcl,  dasa  die  umgebenden  üewebsthcilo  xerfallen  und  da- 
durch eine  Vcrgrösserung  und  manchmal  auch  eine  Vertiefung  de>» 
Genchwüren  gcsctüt  winl.    Itand  und  Grund  de«  Geschwüres  worden 
darum  sucli  «o  lango  unrein  und  uneben  erscheinen,  als  ihnen  morti- 
ficirte  l'artikfl  anhaften.     In  diesem  Stadium,  dem  Destruetion«* 
Htadiuni,  wird  eine  geringe  Menge  Secretes,   in  geeigneter  Weiso 
applicirt,  bei  dem  Trüger  oder  einem  anderen  IndiTtduum  ein  Ge- 
achwör  mit  deiiiHclbi-n  Verlaufe  nnd   denselben  Charakteren  lierrür* 
zurufen  im  Stande  »ein;  man  wird  aber  auch  wahrnehmen,  das»  da» 
zufällige  Ueberfliesscn  des  Secretcs  an  einer  erodirten  Uaut«tdile, 


iHinALMAlUrEBT&nQII   VlfO  VHPBBI&CBBS  OBtlC'IIWVK. 


103 


odM  dass  der  län^re  Contact  dcHsclbcn  mit  einer  IlnDtpnrtie,  die 
nur  eine  zarte  Gpitheldcckc  aufweist,  dna  Äiifb'iH.e»  eine«  solchen 
OcediwüroA  glcicbfalU  bediiiKl;  darin  ist  eben  auch  die  Beobachtung 
der  Autoinoculatioii  begründet,  der  xu  Folge  es  bei  oüicm  Indi* 
riduum  zur  Si-H>strntwifki;lung  von  iin'lin;r»m  ««khi-it  nnchmnanclor 
aufiHUclirndcn  vencriscliün  Owctiwürün  in  der  Ihngebung  des  ersten 
komiDL 

MnnchmnI  findet  sicli  ont7.öndIicho  Ansiehwollung  der 
nfiehKt  (gelegenen  LymphdriUen,  welche  dann  (ifowftlinlich  in 
Eiterung  überzugehen  pHcgt;  dor  Eiter  bwitzt,  »owic  diis  Secrot  de« 
impriinglichen  Tenerinclton  Gcscliwüreis  ebeiirulls  die  Eigcmschaftf 
durch  Impfling  vin  neues  (it'schwiir  ku  erwiigcii;  »■«  gclungfi?  Homit 
das  Gesehwürarontngium  auch  in  di<'  J.ymphdrü«'.  Ab  nnd  jjii  nimmt 
man  vaivt,  dass  das  Gcschwörerontagiuni  aufdrni  Wege  zur  I-yniph- 
dräsc  auch  die  LymphgefSsne  in  einen  entKÜndlichen  Zustand 
versetrl,  wobei  die  Lvinphangoitis  stellenweise  zu  Abscessclipu  — 
Uubonuli,  Nisbeth'schon  Sehnnkern  —  fikhrt;  aueh  do>r Kiter 
dieser  Herde  int  rin  veneriflcheß  Geaehwür  hervorzurufen  im  Stande. 
Dan  Seeret  dea  vooeriöchon  Oeschwüros  bleibt  jedoch  nur  uo 
lange  contagiö?,  ala  der  Geechwüracharnkter  besteht;  ist  einnifll  die 
cutnündlichc  Reaction  geschwunden,  hat  das  Geschwür  aufgehört 
^kfoh  durch  Zerfall  des  benachbarten  Gewebes  zu  vergrüssem,  sind 
FflSmnillichu  iiodi  anliiiftende  niortiflrirto  Gewebsparlikel  abgontoHson, 
■  w)  bemerkt  utiiii,  duHH  der  Gfschwürsgrund  sieh  reinigt  und  auf 
I  deniMlben  nomial»  Granulation  erfolgt;  der  Rand  erscheint  dann 
anliegend  und  erhält  bald  einen  Saum  von  jungem  Epithel;  mit  einem 
Wortt\  man  hat  Htatt  des  Oesi-hwüres  ctno  rein  oilertidu,  der  Heilung 
ztutrebondc  Wniidtläclie  vor  nich.  In  dicaom  Stadium,  weleliea  man 
diu  Stadium  rcpn rationin  nennt,  und  weleheK  gewöhnli<:h  nach 
einem  Bestände  dos  Gewhwfiros  von  einigen  Tagen  bis  zu  wenigen 
Wochen  siuh  cinstoUl,  erscheint  das  C«ntagium  bereite  erloschen, 
da  Impfungen  mit  dem  Sccroto  nicht  mctu-  haften  bleiben. 

80  wie  das  urspriinglirhe  veneriachc  Geschwür,  werden  auch 
das  zweite  und  dritte  durt'h  Autoinoculzition  entHtuadene,  nowio 
etwaige  absrctlirendo  Iji,*mphHngoitidHii  ihre  eontagiösen  Eigen- 
achaAcn  en«t  int  Stadium  repiinktioniR  verlieren. 

Nur  ganx  nebenbei  sei  iioeh  envühnt,  dan?  da»  veneriHche 
Owchwör  auch  von  jedweder  Wund  com  plication  ergrilTcn  worden 
kann,  bIb:  Erysipel,  Dipbthoritii»,  GaiigrSn. 
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Wir  hahon  pnj:.fl4  ii.  ff.  aueoinondcrgosL-tzt,  daes  ilurcfa  boeoi 
iinpliirklirli'c    Ziiriillp    ilic    ftlriirbzoitigü  1*ul>crtntgung    von    Vacci 
und  HypliilU  »irh  rm^cii  kann,  und  daite  hlorlici  unter  Uiustäuden 
die  Varcinepufttel  und    die   syphilitwche  InirinlniHaifL-stalion    neben- 
einander   zur  rlciidinlien  I''n(wickehiiig'  gelangen,    wobfi   sich    ilire 
respectiven  Jiiciibntiongzoilon,  mit  einer  vielleicht  gerinf^vn  AImnde- 
rung  mitunter  xiomlich  äclioif  aiuprÜgcn.    Xun  liegt  ea  aU'r  in  der 
Naiur  der  Vcrhiilrnieso,   dnss  eine  gloiclizcitigc  TTcbertragung  Toa 
Öypbylis-  und  Gcschwtirecontügtum  unendlirh  viel  härhter 
möglich  wird,  oder  dase  eine  comUnirtc  Wirkung  beider  Contftgicn 
in  der  Weise  zii  Tage  tritt,  daiie  we  zu  ver»chicdencn  Zeiten, 
an  verschiedenen  Quellen  geholt,  durrh  eino  und  dienelbc  Eii»- 
gangspforte  Aufnahme  gefunden.     NehmoQ  wir  den    Fall  ciniT 
gleichxeitigeu     Einwirkung    beider    CcmtagicD    an,    eo     wird    das 
veuoriitehe  OoKcliwilr  mit  soiner  sehr  kurzen  Tncubationsdauer  nodi 
eieheror   vur  dor  HypIiilitlMclien  Initial manifeetation   erticheinon,  wie 
die  Vaeeiue;  ja  dasKL-lbe  kann   ntwli  wiilirend  der  incubationsdau« 
der  Syphilis  »einer  Weitereriwicfcplung,   oder  selb«  der  Rcparatioa 
uiul  Heilung  entgegengehen!  die  später  eich  aiiHbildende  syphilitiseho 
Initial munifestation  wird  somit  das  venerische  Qcechwür  im  Zustande 
der  noch  wciterBchreitenden   Zerstörung  oder  der  Reparation  com- 
plieircn  oder  erst  naoh  bereits  erfolgter  Heilung  dea  letaleren  auF- 
tHurhcD.     In    solchen  Filllen    erlangen    Umgi^buiig  und  Grund  de« 
venerischen  Gesehwüres  ullmülig  eine  scharf  begrenzte  Sklcro- 
airung,  welche,  trotxdcm  da«  Ooschwür  der  Heilung  zuschreitet, 
eich  bi«  zu  einem  gewissen  Orade  weiter  auslnldet;  oder  q»  iat  die 
Karbe    deH    bereit»    geheilten   GeschwöreB,    in    welcher 
die  Initialmanifestaliou  zur  Entwickelung  gelnngt. 


Erfrtigto  die  Anflteckunf?  mit  dem  (le«ebwiinieontagium  l  bi» 
2  Woehfn  riin'h  gesehehencr  nbcr  noch  nicht  nachweisbarer  SyphUia- 
infection,  so  kann  die  Entwickeliuig  der  a^philitisohen  InitÄal- 
nuuüfeetation  mit  dorn  des  veneriechen  Geschwüres  demlidi 
maammonfaUcn. 

Hioroal  habe  ich  ein  Individuum  zur  Beobachtung  bekommcoif 
das  mit  einem  venerischen  Geschwüre  an  derselben  Stolle  de«  Sulctu 
retroglandularis  inficirt  worden  ist,  an  welcher  noch  ganx  deutliche 
Ee»te  einer  froher  acquirii-tL-n  Sklerose  nachweisbar  waren. 

Wie  bekannt  sehen  einzebo  Kliniker  das  venerische  OesohwOr 
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cbcnfnlU  flla  die  Quelle  von  r  ach  folgender  eonsHnitioneller  SypIiiÜB 
an  und  zählen  es  dcmuacli  zu  dcu  eyphilit  beben  InitittlmanifL' Stationen. 
Doch  auch  rt(!  geben  zu,  daw  dus  VIcus  venercum  als  eoldiee  nur 
faöchid  nelien  von  Hyphilis  gefolgt  tet,  und  das»,  wenn  dJoaer  Fall 
ciolriffi,  gfiiix  gewölinluh  eine  Skleroairung  dos  iirepifinglii-h  niclil 
indurirtcD  Gescbwflres  Toransgeht,  wobei  freilieli  geleugnet  wird, 
ds88  diese  Erscheinung  auf  einer  Dop|>olwii-kuDg  zweier  nobon- 
einander  eingedrungener  Coiitagien,  viin  wir  ett  auseinandpFgesotKl, 
beruhe.  —  Für  un«  tst  es  nun  vo«  Iienunderer  Wichtigkeit,  dasH 
selbst  diejenigen  Autoren,  wolehe  auch  in  dem  veuori»eben  G-Bachwüro 
den  Anfang  ron  Sypliilis  erblicken,  ganz  offen  zusestehen,  dass  OO^io 
der  an  constitiitionellcr  Syphilis  EJrkranktcn  eine  Sklerose  oder  Papel 
■b  luitialmaiiifestotion  aufwiesen. 

nitAffpctlon  der  benarlibmien  Lymplidräsen. 

Ut  naeh  Ablnnf  der  Ineubation  eine  eyphiliti solle  Iiiitialimuii- 
festatioo  zu  Stande  gekommen,  so  wird  das  Contagium  durch 
Aufiubme  in  die  SSfremasae  und,  wie  eo  scheint,  nni  häutigt^tcn 
Buf  dem  Wege  der  Lyinphbulmen  weiter  verschleppt.  Schon 
in  der  1.  odrr  2.  "Woche  mich  dem  Aiiftaurhcn  der  Initialmani- 
featation,  mancimial  früher,  selten  spater,  bemerkt  man,  H«»»  die 
oSr hstgclegenen  Lymphdrüsen  sieh  vergrOssem  und  dabei 
in  der  enten  Zeit  eine  Spur  von  Empfindlichkeit  aufweisen,  ohne 
daaa  im  Uebrigen  an  der  Prßse  selbst  oder  im  der  »w-  dwkendra 
Ilaut  irgend  welolto  Zeichen  einer  acuten  eiitzümllioliün  KoiietioTi  zu 
bemerken  wären.  Aueh  die  Kinpfindlichkeit  hält  nur  die  ersten  Tage 
an,  w  da»8  in  der  Folge  an  doii  boiiaehbarten  Lymphdrüsen  nichts 
anderes  als  die  Vergröaaerung  aufteilt.  Seit  jeher  hat  man  fiolcho 
LyniphdruseD-Vergröoserungen  nU  llubunen  bezeichnet  und  »o 
«erden  denn  auch  diese  so  genannt  und  üum  Unterschiede  von  den  im 
'Vcriaufe  des  venerischen  Geschwüres  sich  manchmal  entwickelnden, 
eBtxOtldlicheD  und  deshalb  schmerzJiaften  Lymphadeniiidcn  mit  dem 
Nunen  der  indolenten  Bubonen  belegt.  Selten  tst  es  eine, 
gewÖhnlteh    sind    es    melirere    der    iiäehrtgelegenen    Lymphdrüsen, 

welche  die  Orösee  einer  Hanoi-   oder  Wnllnuas  erreichen    und    in 

diesem  Zustande  in  der  Kegel  durch  viele  Monate,  manchmal  sogar 

durcl)  Jahre  rerliarren. 

I)n  die  Tnitialmiinifi>sta Honen  9!u  allermeist  an  den  Genitalien 

oder  dotcu  Umgebung  erscheinen,  so  werden  auch  die  Lymph- 


rlrflHon  der  T^i^iBtoD^egend  am  allerhSuflgsten  za  indolrntm 
Itubuaeu  arueliwolloii.  l>ttl>ci  1)c>obiictitct  man,  dan  bei  latcrali-ni 
Sitze  der  InitialmnnifestaHou  die  LymphdiÜMMi  derselben  Sdlc, 
während  bei  mcdialcD]  lia]d  die  der  rechten,  bald  die  der  tiukcD 
erkranken;  bei  den  umnm^ucl)i>n  Aiia»tomo«en  der  Lymphgefäswi 
dieser  Gegend  ist  ea  jcilocli  nirlit  »o  »elleu,  dos»  die  indolcoten 
Ituboiicn  auf  der  der  [nitiiilnrnnifeHtuHi)»  gerade  entgegenginetzlcn 
oder  gar  auf  beiden  Seiten  eniclieinen.  Kinzetnc  Malr  »chvicllru 
nuttKvrdem  nueh  die  Glandulae  erurale»  wler  ein  nm  Mun» 
Tcneris  beändÜehes  LymphdrUscben  an;  ja  tnitiinicr  HCtxt 
sieh  die  Kette  der  indolenten  Bubonon  aueli  gegen  die  G 1  a  n  d  u  1  a  n 
iliacne,  insbesondere  die  erste  dcreelbcn,  die  KosenmüllcrVJie 
l*rÜBO,  fort. 

In  demjenigen  selteneren  Fällen,  vo  die  InitiahnanireRlstion  «n 
anderen  Orten  zu  Tage  tritt,  beispielsweise  an  den  Fingern,  der 
HruBtwarze,  den  Lippen,  der  Zunge,  oder  an  irgend  eiHCT 
anderen  Stelle  de«  menachUcIion  Körper»,  «-rkriuikon  die  Lymph- 
drüsen der  Gllbogengegcnd,  der  ÄcliaelhShle,  den  Huleei 
u.  B.  w.  in  Fonn  vun  indoli'nten  Bubctiicn,  Miiii  iiimuit  jwloeb 
iiiu'li  wahr,  diiüH  div  niu'lislgelpgenen  Lymphdrüse»  (z.  U.  die  der 
Kllbogenbenge)  übersprungen  werden  und  die  zwcitnüchatcn  m 
der  Reilic  {AchBelhdhle)  erkranken. 

Bei  einem  Pntienten  meiner  Klinik,  an  welchem  man  nach 
allen  Er»clieinuiigeii  gleit- liKcilign  Iiilintiun  am  I'enia  und  an  der 
Unterlippe  annehmen  muantc,  fanden  tücb,  neben  Imtialuiauife»>tatkinen 
an  beiden  Orten,  Anm-hwcllurig  der  Leinteudrüsoii  und  bedeutende 
IntuniCBeeuz  der  Ih-iisyn  um  L'ntMrkiuftT  vor. 


Eh  gehört  zu  den  Seltenheiten,  dasB  die  auf  (nno  Initial- 
monifeHtation  fulgende  Krkrankung  di-r  Lymphdrüson  zu  Xl>Hii11 
und  eiteriger  Scimietzung  fuhrt;  nur  in  d{>nj«.'rii|;en  Fallen  wu  an 
geartete  C'omplientionen  Torlicgcn,  dasa  Ictztcro  (ur  »ieh  allein 
eine  chronische  oder  acute  Erkrankung  der  LjTnphdrüseii  1«- 
dingen,  findet  man  Abweichungen  von  dem  bisher  geacbildertoD 
Vrrlaufc.  So  pflegt  Eiterung  der  Lymphdrü»«  xu  erfolgen,  wenn 
dieitelbe  auNnc-rdeni  nc]ch  cttireh  eint-n  EntzünduiigiiproccsB  in  der 
Peripherie  (der  rin  und  dnn  ander«  Mal  auch  dureh  ein  Tvnmoehe» 
OenchwQr  hc-dingt  sein  kann)  niltaffieirt,  oder  wenn  die  Ljinph- 
drÜBe  selbst  durch  ein  Trauma  getroffen  wird. 


In  denjenigen  Fällen,  wo  langwierige  Lyniplii1rÜRcnBr]iwclliin{»en 
vor  erfolgter  8yphili»iiifetlioii  bcslaotlen,  wird  der  Chamkter  der 
LTmphdrüseuürkmnkuiif',  wie  er  sonjit  einer  InitialmanitWtntion  rai- 
koiuinl,  Henw)tver!ttärid)ii<^h  fehlen;  man  kann  dann  hörhsten«  l>eob- 
sclitCQ,  dasa  ilurcli  i]:i)t  neii  liinKtigetn.-tenc  Moment  ein  linfaile  zu 
einer  Abwecli(M>iun|»  ilea  bintier  trüfren  Verliiufos  rleti  ProeonsoB  in 
den  Lympiidrtison,  insofern  fjogetien  wird,  als  wonigetenB  in  Thciil«n 
dereelbea  die  mit  'Jedem  eiiihcrKchende  IiiflUrBiiun  eine  Steißcrunjf 
erfShit  und  zur  Sclimelzunf:;  führt.  Sind  schon  die  f^cwöhnlichen 
Üldolentcn  Bubonen  lange  Zeit  hindurch  zu  |)er«ir«tii'en  f^eneif^,  au 
erweist  sich  der  Verlauf  »olcher  «truniöser  LymiihdrÜMin,  deren 
Krank hetinvorgiingc  durch  diis  Kntstehen  einer  Inilialniiinifeatntüm 
to  ihm-  Peripherie  coiiiplicirt  wurden,  als  ein  miendUfh  viel  mehr 
leppender.  Man  üeht  dann  an  einer  oder  mehreren  BuOlen 
liningen  der  r^ymiihdrüiien  und  dc9  üdenrntnoen,  infiltrirten 
i^Öflnitinehen  Oewehes,  Ahawdiningen,  dir  nur  von  einer  geringen 
Reactinn  gefolgt  find  um)  in  Folge  de^iten  nur  »piit  mm  Auniru<>|ii> 
gcluigCD.  Der  »ich  entleerende  Eiter  «tanimt  «u»  wner  TiolTflr- 
zTcigtcn,  BinuÖBcn  riilblo,  in  welcher  kleinere  oder  p-öflsere  Reste 
Ton  Lymphdrüsen parcnchym,  die  nur  Ungoiim  eiterig  Bclmielüen,  un- 
gptryffen  wrrilrn.  Die»«  Ileflcluiffenheit  der  A hec-eBHhrdih-  fuhrt  ck 
mit  Bich,  daiw  trotz  einer  Verkleinenmg  derselben  eine  volUtändigu 
Schliefimng  nur  «thr  tiingtuim  erfolgt  und  einzelne  HinufiM-  tiSnge 
noch  nach  Monaten,  ja  in  mnm-hen  Fällen  seibat  nach  Jahren 
xurDekbleihcn.  Ks  ereclieint  dann  die  Haut  Ober  dem  zum  Thcile 
g««chrampften  Drüsenpaquolc  an  einer  Stelle  mit  einer  eingezogenen 
Oefftaung  versehen,  aus  welcher,  als  der  Mündung  de»  erhaltenen 
HohIgftDges,  eine  Spur  dünner,  wenig  citcrhitltiger  Feuchtigkeit  hor- 
vorgepresst  werden  kann;  manchmal  trocknet  das  nach  auascn  gc- 
liingle  Seerci  su  einer  Uiirko  ein,  nach  deren  Abhebung  man  erst  der 
Mündung  eines  solchen  Ganges  ansichtig  nird. 


Minder    häufig   als    die  LymphdrQsen    erkranken  die   von   der 
Inilialmajii/estation  zu  den  letzleren  hinziehenden  Lympligefäfise'), 


*)  ^aoh  Ihrm  aiwtoniischou  Cutoniuohun(;?n  Iwitvn  virh  A  uspitx  und 
TniiB  (Viert*lj,  t  DprmnCol.  u.  StiiIi,  1877.  pag.  I!t3-197)  filj-  kerccbtijtt.  die 
VMi  dMi  Klinikern  ab  sklvroiirt«  LjuiiihgofSoKn  bccf'iiiUiittt'iii  Htriiuj^  am  Rücken 
im  PaBÜ   (Bc  üiM   gdm  QoilMurtprCUigeu  rak-kJSiUlg  (üu  äiuuo  ilor  Artwia) 


Am  dnttduten  ist  eine  micbe  Hitaffiyotion  an  Am  LTinf>Ii|;(>fiiaM>ii 
des  Vem»  wahrzuneluneD.  Ao  der  ICückfotUcbc  dic«cr  Gcf^ond  tasita 
naa  durch  diu  Haut  «dcq  oder  mehrere  zwirn-  tüs  spogatdickc  oder 
noch  dickere,  harte,  knollige  Strfinge,  die  nur  venig  Empfind Uchk eil 
aufwi-iiiL'ii  und  sich  in  dt-r  Rcgt-l  bt»  zur  Wurzel  de»  Pcm*i  um)  Hi'ltinie 
Mali.'  auch  nach  vpmv  bin  an  die  Stelk'  der  iDJtiahnanifefltntion  ver* 
folgen  lassen,  wobei  mnnchniat  das  hinter  dem  Sulciu  torhandcnu 
Lyniphgff»BKnfh!  anf  piner  oder  beiden  Seiten  wie  ein  knotigcfl  Kninz- 
gewinde  durchzufühlen  ist.  Diese  üklerostrende  Lymphangoilifl, 
wenn  man  sie  m  nennen  darf,  ist  in  der  Kegel  tuu  i.-iner  acuteron 
Iteaction  nicht  begleitet,  man  bemerkt  darum  gewöhnlich  keinerlei 
VcräDdcning  un  der  Ilautdeckc  und  nur  selten  erscheint  letztere 
ödcmatüa,  noch  eelteuer  HtreÜig  gtrröthet.  Da  solche  sklerosiiteo 
Lytaphgefässe  od  einen  anderen  Proccjus  wie  an  eine  Initiatmani- 
ft-'Btatioii,  sieh  mrltcner  anzureihen  pHegen,  bo  wird  ihre  Anwesenheii 
imuierhin  einige  Orit^ntimng  bitten,  wenn  äbrr  die  Natur  der  Brkraii- 
kuiig  Zwt'ifi'l  bf>stchen  »ollten.  Tnsbesondert-  wird  eine  durch  Oedem 
unkenntlich  grwordenv  InitiaUkleros4>  leichter  alii  Holche  erkannt 
werden  können,  wenn  innerhalb  de«  «ich  nurh  weitt>rhin  rTstnwkenden 
Oedona  ein  »ulchej*  skloruürtcs  Lymphgeftti««  sich  durchfühlen  lässt. 
Di«  Lymphstraogskleroae  ist  oaturgemÖM  am  Rücken  des 
Penis  am  allcrhäufigstcn  aozatrcffen;  dieselbe  pflegt  aber  auch  an 
anderen  Orten  den  Weg  zwischen  Sklerose  und  Bulw  zu  bexcicIiDeii, 
wie  man  die»  am  Yurder-  und  Olwrarm  bei  L-iiier  um  Nugelfab 
erfolgten  SypliiUmnret-tiuti  zu  sehen  pflt^  und  wie  ein  Fall  tod 
Basscreau  beweist,  in  welchem  Ton  einer  an  der  Wange  localinirten 
syphilitischcu  Initiulmanireslation  bis  zum  irulnlenteii  HuIk>  am  Unter- 
kieferwinkcl  elK-nfalls  ein  harter  indolenter  Strang  zu  verfolgen  war. 

Die  Rückbildung  der  skleroairenden  Lymphangoitis  fordert 
ebeufatlfl  eine  längere  Zeit,  dodi  beubarhtct  man  im  Ganzen,  dan 
die  letzten  Residuen  nicht  so  lange  wie  bei  der  Initialekleroee  oder 
bei  den  indolenten  Bubom^n  nachziiweitkcn  eind. 

Abscedirungcn  der  eine  InitialnianifeMafion  begleitenden 
sklernsirten  I^yniphetrSoge  eind  als  höchst  seltene  Kreigniaae  xa  be> 
seichneiL 

folir^Hili'   Forb-rtiung  Oor  SMcro-i-"    nnzuK<h«u,    ,iu  woMm>   ÖM    onl 
L]'ni|>1i)(vfl|s,  iikicirlich  Mvta,   sber  als  wenigH  bethetUgter  Factor  eL 
inid\  (Unn»,  ibW.  IS78,  [iHg.  ^48.) 
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Da  in  der  PmucU  die  Unterscheidung  zwischen  einer  exulterirtGii 
SlderOBfl  unil  einem  venerischen  Geschwüre  von  sehr  grositer 
Bedeutung  (ur  die  I'roj^nosG  ibI,  so  wollen  wir  zuni  Schlüsse  die 
Charaktere  und  liegleitendcn  Erscheinunf»en  heider  AlfL-c-tionen 
nuamiiieiistcUcD  und  neheneinander  halten. 

Syphilitische  Inltlalniaiil-     |        Tenerlsches  Geschwür, 
festatlou,  exDleerlrt. 

Dicincul'atiunödauorderlnirial*  '  Die  Incubationsdauor  des  vene- 
inanifeHtaliuii  züldt  nach  Tn^'^'i  riechen  Ooächwüieif  (wi;iui  üLer- 
tmA     bctrilgt    im     Diu-fhachnitte  '  haupt    von     einer    solchen     ge- 


3  Wochen. 


Die  Initialmanifestation  tritt  in 
Form  eine^Infiltratcs  auf,  das 
ücb  entweder  über  das  Niveau 
alH  PajKd  erhebt  oder  innerlialb 
dos  Bindegewebes  der  Haut  oder 
Schleimhaut  uU  deutlich  circuni- 
seripte  Skleroäc  nachweisen  läasL 

Die  Initialtüilernse  'wird  selir 
leicht  crodirt  und  zerflLllt  dann 
gerne  an  der  OberflAche.  wotinrch 
zumeist  ein  flacher,  rolli  glünxeii- 
der,  wenig  Secret  absondernder 
oder  ein  etwa«  tieferer,  durch 
nvkrosirtc  OcwobaroBto  wie  belogt 
auuM>hender  SulMitanzveriust  mit 
moüt  anliegendem,  flach  nb- 
foneadeu)  Bande  entsteht. 

Ba^is  und  Umgebung  den  Hub- 
wtanzvcrluEttes  la!<M>i]  die  Zuiehen 
der  arH[jriing)ichtfU  Initialiiiani- 
featxtion  gewöhnlich  noch  er* 
kennen. 


Bprochen  werden  kuim)  Kühlt  »ach 
Stunden  umd  betrügt  »viten  mehr 
als  2  Tage. 

An  der  Infoctionsstelle  kommt 
ein  TOD  einem  Ilalo  umgebetiea 
UnSlchen  xuni  Yorschei»,  das 
alsbald  einen  eiterigen  Iidiall 
zeigt)  d.  i.  sich  in  eine  Tuatel 
umwandelt. 


Nach  Abatoasung  der  Pustel- 
deckc  oder  nach  dem  Abfall«-!! 
der  Borke,  zu  welcher  der  PuhN*!- 
inhalt  nur  selten  einlmckniit, 
I  kommt  sofort  ein  verticfleti, 
schinerabaftea  G  e  h  c  h  w  ü  r  mit 
unreinem  Grunde  und  achnrf  th- 
geachnitteneu,  zackigen,  mitunter 
auch  ctwaa  untcrminirtcn  Kündcm 
£Uni  Vor-sclieifL 

BastH  und  ITmgcIiung  de« 
vcnerinchen  OcschwÜN's  weinen 
durcli  mehrere  Tage  die  Zeichen 
einer  acut  ».■ntziindUt.'hpii  ReaL-tion 
auf,  welche  no  lange  andauert, 
aUdaa  Geschwür  sich  vergrössert. 
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iKtTIA.LMAjnrtaTATIOK. 


Daa  Sccrcr  einer  nphrlitisclicn 
Initialiiianifeetation  nil't  nur  8c)u- 
Bellen  der  InitialDianifipBtatiOTi 
älinliche  Erscheinungen  an  dem 
Triiger  tuM-vor,  man  winl  nlno 
die  InitLnLmaiiifeittntion  gewölin- 
lioli  einfach  Rntreffen;  sie 
taucht  nur  in  detyenigen  Fiillru 
uiolirfach  auf,  wo  während  der 
[nfeetiun  da»  Contagiuni  durch 
mc'hroro  Eingangspforten  gloich- 
z  e  i  t  i  |-  in  don  Organismus 
gelangte. 

IMc  Stelle  de«  Suh^taii/verluste« 
(Erogion)  d«r  IiiiiiuliiifLiiircstation 
Qboi'hilutot  sieli  hei  «weckent- 
spreeheiider  Behandlung  aohr  bald, 
woim  ftueh  das  ursprönglieho  Id- 
filtrat,  inebe  sondere  das  derlnitial- 
iiklerase,  noch  lange  nachweisbar 
bleibt;  po  lange  die^  der  Fall,  i»*t 
auch  ein  neuctliclier  Aufbruch 
mrtgllcb. 


Schon  wenige  Tage  nach  d«m 
ersten  Auftauchen  der  Initial- 
manifcätatiuu  findet  man  die 
niicIiut-iiderÄWeitiiächHtgelegenen 
Ljfinplidrüwn  meiHtena  zu  indo- 
Iimti-n  Billionen  umgewandelt; 
di(r*ell»cn  gehen,  wenn  Conipli- 
cationen  ausgeschlossen  sind,  nicht 
in  Eiterung  Über. 


Dn«  Ton  don  TenetiMbeD  Oc- 
sehwOrc  abf)i«Baeiide  Beeret  ist  im 

Stande,  in  der  tlmgobung  ahn- 
licbo  OcKchwurftbilduiigen  anzu- 
regen, a-lno  AntoinoculatioD  n 
veranlflHsen.  Aus  diesem  Grunde 
int  die  j!>lultipl)citfi.t  des  reue* 
riiiclieti  Oeticbvrürefl  eine  regel* 
mä«Rige  Beolmrhtung,  und  zwar 
in  der  Art,  daas  die  Vermehrung 
Buccossivo  crfülgt 


Diö  Ausheilung  erfolgt  erat 
dann,  wenn  das  GescbwQr  sich 
gereinigt  hat  und  die  Zeichen  der 
acut  entzfindlieben  lleaction  g&- 
Hohwunden  sind;  hi  einmal  lieber- 
hSutang  eingetreten;,  so  ist  Bamvr 
der  Nar1>e  kein  Zeichen  des 
früheren  l'rooessea  übrig  g^ 
bheben,  somit  auch  ein  neuer 
AuflMiicli  an  Ort  und  Stelle  nicht 
mehr  zu  erwarten. 

Eine  Ansohwcllnng  der  dem 
venerischen  Geschwüre  benach- 
barten LymphdrQeen  wird  io  der 
MeUi7Ji]iI  der  Fälle  nicht  ang*>- 
trofteri ;  wenn  jedoch  eine  solche 
erfolgt,  80  steigert  «icJi  dieselbe 
gewühalich  in  Kiemlich  acuter 
Weise  zu  einer  mippurativen 
Lymphadenitis');  der  Eiter  iat 
inocuIab^L 


>>  Nie  Xansa  (Do  morbu  Qall.  Hb.,  primi  tnict  [iruTem^  oup.  Vit;  — 
AI  Luiain.  Aphrod.  T.  1,  p.  4(1)  lllnttl  .A|>(»l<imula  iiigainum*  fol^ts  •<)us«  •( 
nipimrAntur  raiiioTi.'itC  afi^riliiiliiieui  nutxlni«  a  principirt';  »nnc  ßoKrdnilunE  .<)>)i^ 
nUm  iagvinm  miat  omunctnrm  hr>pntii~  «llcrirt  j*  die  geiuAckr»  Erf*hruDg  ni^tn. 
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"Werden  die  von  der  syphi- 
litischen Initialmanifcstation  zu 
den  indolenten  Bubonen  fuhrenden 
Lymphgeiasse  durch  den  Trans- 
port des  Syphiliscontagiums  mit 
afficirt,  so  wandeln  sich  dieselben 
inharte,  knotige,  nicht  schmerzende 
Stränge  um,  die  nur  durch  die 
Tastempfindung  entdeckt  werden 
können;  diese  sklerosirten  Lymph- 
gefösse  gehen  noch  seltener  in 
Abscedirungüber,  alsdie  Bubonen. 


Die  an  ein  Tenerischee  Ge- 
schwür sich  anreihende  Erkran- 
kung der  Lymphgeiasse  erscheint 
unter  dem  Bilde  einer  acuten 
Lymphangoitis :  Es  tauchen  rotfae 
Striemen  in  der  Haut  auf, 
denen  entsprechend  in  der  Tiefe 
die  schmerzhaft  geschwollenen 
Lymphgefasse  angetroffen  werden. 
Abscedirungenderselben  sind  nicht 
ungewöhnlich,  der  hierbei  ge- 
lieferte Eiter  ist  contagiös. 


Es  ist  Belbstverständlicb,  dass  diese  Nebeneinanderstellung  der 
klinischen  Charaktere,  die  das  venerische  Geschwür  von  einer  ex- 
nlcerirten  Initialmanifestation  unterscheiden  soll,  für  Ausnahmsfalle 
eine  Vervollständigung  in  den  vorausgeschickten  Auseinandersetzungen 
finden  muss,  dabei  habe  ich  insbesondere  die  Initialmanifestation  im 
Ange,  welche  neben  der  Entwickelung  einer  Vaccinepustcl  oder  des 
TcneriBchen  Geschwüres  sich  ausbildet.  —  Niur  wenn  die  Initial- 
manifestation mangelhaft  ausgeprägt  (pag.  93)  oder  durch  compli- 
cirende  Entzündungsvorgänge  ihres  Charakters  beraubt  ist  (pag.  84), 
kann  eine  Diagnose  erst  nach  fortgesetzter  Beobachtung  gestellt 
werden. 

Die  diagnostischen  Unterschiede  zwischen  Initialmanifestation, 
durch  constitutionelle  Syphilis  bedingten  pathologischen  Producten 
und  Carcinom  werden  zweckmässiger  weiter  unten  auseinander- 
gesetzt werden. 


Constitutionelle  Syphilis. 


Teni II gemeiner ang  des  SfphfltscoDtaglnmR  nad   da.« 
HyphilttiKt'Iie  Fieber. 

Siebente  Vorlesung. 

Ikralt;  Vorall^CfmoinorunK  do«  SyphiliifontiiitiufnR.  Vjtit  OwwtfWiwigtoit 

in  iIiüT  Kt'itioiifulKo  und  t^chwArn  <ti'r  KrkriiiakiiiiKeii  lioaloht  nicht.  ^  Brato 
SroiptciniD  iiauli  Ut-bergHitg  des  Cotita^iuius  in  das  Ulat. 

S]ii>liilitiHclios  In  vHviotiHfivbor.  -  Diu  t'untagiani  gclil  k11- 
mJllilC  m)pr  in  MAitwni  iii'H  Blut  fllior.  —  Daa  F^elxir  nb  1l«wrtiorunur|;*nc 
g«ffen  das  einf^wandorto  Cuntagiuiu.  —  Ir-iUtinn  dor  Unat  durah  d«a 
FiftbflT ;  erde  SyptiiÜMinipiion  nn  ilor  ii11xi.'invinun  Owkii.  —  ItoguUloriMiifr 
KfToct  di>«  InvtuiuiififivlprM.  —  Rviuitürciidar  T^piu  d«Melban.  —  finipliouh 
Bebor. 

Etymptome  doB  flyphilitiacboB  Fiobera.  ~  Stoffirecksel 
wEhnrnd  dnuiKlbPn. 


tisoHl 


Die)  licute  sind   wir  noch  immer  zu  keiner  überciiiättnuii< 
Anßchauung  ilurüber    tcelaii^l,    wie    laiige    uach    der    eypIiUiti 
liiiection  das  Coiitngiuiii  seine  Allgomeinwirkung  entfaltet.  Bri  alten 
SchriftutellcMii  ist  die  Behauptung,  daa»  unuiitielbar  iiacli  Aurnahrae 
äva  InfectJoiillütulT«!»  eine  Atti^ratioii  doa  OL-aaiiiniiorgatiiKutus  zu  Staailo 
kumme,  nicht  tiolttm  lanzutrofTen  und  auch  iii  uttitcreii  Tagt*»  sc'h^int- 
diese  Au(Fiiw>uiig  uiclii   voUkoDiraen  ausgesvliIoHBeii.    Die  Annalime 
der  meisten  Sypliilidolog«»  geht  Jetzt  jedoch  dahin,   dass    hia  zunx 
Erscheiner    der    an   der  Kiiigangspfert«  des  L'untugiunis  sich    am- 
bildenden  Jnilialmanifestation  eine  Einwirkung  auf  den  Gcftammt- 
organidmuä  nicht  zu  cr^'arten  i9t.    Mit  dem  Auftaueben  der  Inittal- 
nmnifeätaHo»  iat  aber  nach  den  Einen   auch   echon  die  couBtitatio- 
nelle   Lue»   gegeben,    »o   dass    die    ersten   Teräiideruogcn    an    der 
IiifccUoDi«tellc  schon  ale  TheÜeracheinung  einer  AllgemeinerkraDkuni 
aufzufaiksen  aind,  während  die  grosse  Mrijorilüt  der  Annahmt.-  huldig, 
dass  die  Initialcrkrankung  nur  einem  localeu  Vorgange    entupricbl, 
welchem   erst   nach   einem    weitereu  Zeitalwoliuitte  oon8tttutioQ«Ui> 
Symptome  folgen. 


YuALLOKKEiirBKinra  DES  SiTKiLiacoirrAOiDMa. 


US 


Wohl  ist  nicht  zu  Icugiion,    das«   in  dnr  grOKKrn  Mtrhrrnhl  ein 

ZeitinU>r\'iill    zwinclicn    InitiiiUTkmiiktiti^    utui    ik>m    Aufcreteit    von 

AllgcmcinHymptnnivii    ziemlich  dcntlicii    auüigcprSgt  erscheint,    doch 

müuea  wir  für  einwlne  Füll«  auch  einen  rel>erg»ng  de»  Contagiums 

in  ilii*  itllgctiit'ini-  Säflfnumse  schon  halil  nach  dem  Auftauchen  rler 

tnirinlerkrankung  zugestehen.     Die  fnihzcirige  Excision  der  Inilial- 

inanifestution  allein  liefert  aueh  don  Beweis   dafflr,  indem  den  von 

Erfolg  begleiteten    Füllen   von  Ein«onen  obensoripl«,  ja  Tielleit-Iit 

norh  mehr  gcgenüb<>r«tcbcn,  wo  dieses  Ahortivverfahren  Mi«serfi)lg 

hatt^.     Die   Frago    kSnnte   ochnellcr   der   Entscheidung   zugeführt 

«enlun,  wona  es  gestattet  wäre,  UebertragiiiigBvenmshe  auf  Gesunde 

mit  Illiit  vorüunehmen.  da»  von  tndividiien  stammt,  die  nur  mit  einer 

Iniiiahnanifestalion  behafiet   »Ind.     Ks  sei  jedoch  hier  noch  einmal 

darauf  hingewiesen,  daM  wir  auch  die  M5glichkeit  einer  Vcrallge- 

meinorung  des  Sif philincontagiums  ohne  vornuiigegangone  Erkrankung 

in  looi  iiifectionia  zulastteu  mümien. 

Wa«  i)un  die  Verallgcraeiiiorung  der  Syphili«*  anlangt,  so  Ut 
i»  tun  Wnhr«i'lK'inli<^hBteii,  d«««  das  Cimtagiuni  ilureh  dio  Hlutcircu* 
lation  Bchliesslich  überallhin  transportirt  wird :  und  in  der  That 
turnen  wir  auch  kein  physiologisches  Oewebc,  koincn  Organ- 
»liKbnitt,  wo  durcli  Sjphilia  gesetzte,  pathologiaeho  l*ro(iuctc  nicht 
'«tgcrunden  woi-dcn  wären.  „Et  andeo  dicdit;,  qund  qua(icnn<]ne  aegri- 
^met  II  i-auMi  «nteccdenti  evenientcs,  de  qiiibus  antiqiii  et  moderoi 
««ttcvca  In  art«  chirurgica  mentionem  fecenint.  omnes  in  diveraia 
'«rporibiui ,  poanuut  profecto  in  hoc  lietcstabüi ,  verecitudiosoque 
«onnmiiorari''  «agl  m-hun  do  Vigo  ').  Dabei  niüstten  wir  aber 
gnetehen,  druw  manche  Theilo  des  menaehliehon  Körpers  eine 
SPtine,  nicht  wegxuleugiiendo  Uevoraugung  Rlr  den  8j-phiUti«ehon 
'focuBdueuraeDlirou.  Wir  werden  in  iler  Folge  diese  Erscheinung 
**%tteD8  mm  Theile  zu  erklären  verutichen. 

(Vhcwar  nun  in  der  üliorwiegcnd  grosston  ^Vnzflhl  die  ersten 
''"chen  der  AJlgenieincrkrankung  an  der  äuHsern  Docke  zu  Tngo 
'^oi,  Mi  müssen  wir  d<>ch  auch  darauf  iiufmerküaii)  machen,  dans 
*1>  and   zu    die    Kaut    kaum    irgend    welche    Veritiidcrungon   auf- 


■j  Ita  mtifbu  Ü«ll.  Irafl,  [ox   Hbro  V.   prBct.  Cliir,  i-scM-iitii»),  c«p.  1;  — 
JltL«Uiii.    A|-hr<»l.  T.  I.  pag.  44tt  u.  IM. 


weint  und  ilafiir  die  3chl<>bnhHUti}  die  vorneliinlirh  prkntnlf 
Partum  rvpräHctitirt'n ;  jii  ex  niti»x  »ngiir  auch  itie  H5glidiknit  tun 
Störungen  innerhalb  de«  SorrcBBysteni»,  den  KnoclieiwyKtwi»  oder 
irgend  welcher  tiefer  Relegcner  und  viwemler  Gehilde  festKehalten 
TTcrdon,  Stdningcn,  die  nU  Auedrtirk  der  roQgtimtionclIon  Urkmnknnjr 
nufinifaMton  »ind,  ntx'h  W-vur  Maut  und  Hcldeimhüutu  sieh  luerUifh 
nltcrirt  zvi^eri.  Wir  diükscii  also  fe«thalteti,  dam  eine  Oit4(rtKmäMi^ 
kuit  in  der  Rt^ihcnfolge  um)  Ht^hwere  der  STphitisf^rkrankung,  wie 
Bio  Rioord  «ufgeiitellt  hatte,  nicht  besteht. 

"Wie  bereits  erwähnt,  lehrte  Ricord,  dam  die  Allgemein- 
erkrniikungen  zuerst  in  den  übi>rflüehlich  gelegenen  nnd  »päter  In 
den  tieferen  (inneren)  Organen  und  Oewebasystemen  atifiret<'n.  und 
ftthrto  denigemSeu  dio  so  verlnckfiid^u  Bexeiehnungen  der  ^primfiron^, 
asocundilron"  und  „tertiöron''  Syphilis  ein  —  AuRdrüeke,  welche  nodi 
heute  gebraucht  werden  und  nur  rur  Verwirrung  des  Anfänger*  und 
doä  weniger  Eingewoihtcn  dicuc-o.  Eä  kann  darum  nieht  oft  genug 
betont  werden,  daes  in  Wirklichkvit  diese  RcgolmSsaigkcil  otcbt 
immer  zu  eonntatircn  ist. 

Wenn  wir  somit  im  Folgenden  die  Erkrankungen  der  ver 
»chiedem-n  Orgiine  und  <iewebe  in  einer  gewiascn  Ruiheufülgc 
abbiuidclii,  so  int  cn  begreiflich,  daw  dien  nur  durch  die  Nnthwendig- 
keit  der  Vertheiinng  de»  Sloffeft  begrSndet  int. 


Nat^h  baUl  küi'zerem,  bald  längerem  Itestandu  dor  Initial- 
erkrankung  kann  man  Einzelne  über  mannigfache  Itesdiwerdeii,  al»: 
rheumatoide  Hciimcrzen  in  den  Extremitütcn,  Abgwtrhlagenheit  d» 
ganzen  Körper»,  Klngenommenheit  des  Knpfen,  Unlust  zum  ArbeU«!, 
gestörten  Schlaf  etc.  klagen  hören,  ohne  das«  olijectiv  irgend  «ine 
Alteration  festziiMellen  wSrc').  Es  scheint  zweifellos,  dasa  wir  in 
solchen  Manifestationen  schon  die  ersten  Zeichen  einer  Verall/jc* 
mcinorung  der  Krankheit,  speciell  aber  die  AnfiLngo  einer  Inilati"» 
zu  suchen  haben,  die  der  Einwirkung  des  im  Blute  beretta  cüea* 
lirondon  Contngiums  auf  dne  centrale  Xorronsystom  oder  dovaa 
HOllon  zuzuDchroibüu  ial. 


■}  Aiu  ToroIIa'i  Tiutiiiilik  müg«  liior  fulgnnde  Atif»<ieliniuigPUti  tote: 
nPoM  Hvx  diiM  uk-ere  setniiurat«,  arT0|>IUH  fuÜ  ttli  iiit«iudiuiiinix  dolortlnH  m^ 
colli,  RpHtuliinini,  hntohioniin,  liUianini  vt  LOttarum,  i><l  )VB«MHin  ia  eonUi 
niuTOlift,  ouni  masimis  vi}^liis,  a  qiijbiu  mul^iUbatur  no«  ntaj  tu  u«rli>  f«* 
priiaiim  ■ootnuni''.  (CohsIUa  <iiuudRin  pHrtWIarin,  eonsil.  priat.;  —  AL  I.iiti» 
Aplirod.  T.  I,  iia«.  tftö.) 


ImrisiOKttrizna. 


US 


Einzelne  Mulo  i»t  eiue  aolcLe  fr&Iizoiligo  KvUuiig  der 
Koningon  (odor  der  Ifppveneonrron)  imt  nii'ht  wcgzuleupiiondor 
Ik-utlirlikoit  zu  eonstatiren,  vfie  folgynde«  UfUjik'!  (atati  iiiichrorer) 
darthun  mag:  Kid  Mann  von  SO  Jahren  bomerkte  H  Tage  nach 
«ipm  inficircndon  C'oitus  an  der  Inncnfliiclio  der  rei-htren  Präpiitial- 
hälftc  eine  RöthuDK,  die  alcli  innorlialb  ^  Tngon  zu  einer  deutlich 
entwickelten,  von  LYniplxIrüecnätliweliLingeu  be(;leitcteD  exulcci-irten 
Skicroee  auBbildote.  Wenige  Tage  Hpüter  i-ni]»faud  er  in  der  Tiefe 
der  Stimge^einl  S<:hnier/en,  die  irudu-wnulcri;  Niiehmitla>;i4  und  des 
Xiirhts  »irL  aleigerteii;  TL-miieratur  97,'i '*,  Pubi  TjS,  der  angehaltene 
Stuhl  «rforderle  den  Oel)raur1i  von  Rit-inuHöl.  Noeli  in  den  närhsteu 
4  Tagen  blii-b  der  l^ils  unter  70,  uiii  sirh  dann  allintUig  gegen 
"H  zu  heben ;  die  Tempj'nitun'n  schwankten  zwisc-hi'n  MÜ,?"  und  UT,?". 
Rntifpreehend  dein  An<tbngen  der  Pulastiihl  verringerte  sich  auch  dur 
KopfiThmcr?.  und  blieb  endlich  giinx  ruh,  als  die  Aiusahl  der  Vula- 
«liligc  eonstant  zwischen  "s  und  HO  verharrte. 

Doch  muM  bet»nt  werden,  da»»  viulleieht  die  Mehrzahl  der  mit 
luitialmanifeHtation  (tehafteten  In»  r.\im  Ausbruehe  oine»  lurnntltuHo- 
«-•Urn  Syphilide»  (»der  biw  wirnige  Tage  vor  Eruption  dessidben  von 
jedwodem  Zufalle  unbehelligt  bldbt 

Wie  pag.  64  auseinandergesetxt,  haben  wir  bei  der  Syphilis, 
tU>nw  wie  bei  anderen  eonlagiÜHen  Krankheiten,  ein  Contagium 
tiTuni  aU  eausa  inorbi  anzunehmen;  Bowie  aber  durch  den 
ft'liwtritt  der  in  der  Seiirlatina,  Variola  etc.  vemnitfieten  Mikroorgn* 
"ümcn  in  die  Säftemtiase  Fieber  entsteht,  sehen  wir  auch  nach  einer 
''wcninvAsion  ded  Syphili^contagiunis  ui  i[&»  Ulut  einen  ähnlichen 
Pttkßlogiachen  Vorgang  sich  entwickeln.  Wir  wollen  dieses  Fieber, 
'lu  ticr  Verallgemeinerung  des  Syphilis processes  vorauszugehen 
F%t,  als  syphilitisches  In vasionafieber  bezeichnen.  Dabei 
M  Cf  Vollkommen  gleichgiltig.  ob  das  Invnsiousiieber  irgend  einem 
*TOiiÜ8chcn  Produete  zu  verdanken  ist,  das  dem  StüffwecliBel  der 
•opponirten  Mikroorganiamon  entspringt  (wie  Senator,  Kleb«'), 
''i''gel')  für  die  de«  Seliarlaehti  etc.  annehmen),  oder  ob  daa  Con- 
^nm  nach  seinem  Eindringen  in'a  Blut  in  letzterem  Zeriallttpreducte 
"<a,  die  ihrerseits  ja  gewöhnlich  auch  zu  Fieber  füliren. 

Da*  ia  der  Initialmanifestation  und  in  den  LymphdrQeon  auf- 

')  r«rma(tnii'l«iiKbl.  r.  (chwoii.  Ai>nl«  1D71.  Na.  0  —  umi  liKtihittarli.,  l(fT3. 
*i  Halft  iL  lietwTwrim.  Ei^-  il-  Mihranp.  acyt..  Immg.-Diw..  llnrn  1(<71. 

8* 


gwpoicliorle  Contagiura  scheirf  aber  auch  in  mehreren  Partien  ia  ■ 
diu  Circulalioii    überzugehen ;    man    tiimoil    wenigstens    wahr,   dun 
Krii|itionen  von  neuen  canetitutionellen  Syphilisproduc-ten  bei  manchen 
Individucu  ebeuFall»  von  B^iebcr  eingeleitet  werden.   Sehr  oft  judocfa 
tretöu  die  Zoitheu  einer  Vernllgfomeinorung  des  SyphiÜBproc 
Tage,  ohac  dass  objcctiT  oder  eubjectiv  l''icbcrd)7nptonio  za 
tircn  gewesen  wären;  für  dio»e  Fülle  ist  os  ^rahrs« heinlich,  i*m\ 
die  Ueberwaiiderung  des  ('ontiigiums   in  die  Säfteniattse  auf  eil 
grösseren  Zeitraum  vcrtheilt  ist,  almo  gleicbi^ani  in  einer  prutrahtrtCD-1 
Weise  zu  Stande  kommt  und  darum  unvermerkt  abl&ufl.  —  Aus  d^ . 
klinischen    Erscheinungen    müssen    wir    somit    schlie8:«ea,    dosa  der 
Uebergang  de»  Contagiumti  in's  Bhit  sich  entweder  in  allmfiliger 
Woi«e  vollzieht,   oder  es  sind  gruKsere  Quantitäten,    die  auf, 
einmal   oder  in  niehroren   seharf  gozeiehaeten   Abscboittea 
in  Circulation  gelangen. 


AuB  dem  Umstände,  das«  die  Yrrallgeineinening  der  Syphili» 
bald  mit  Fieber  »irb  einfuhrt,  daH  mitunter  nogar  hohe  Temperaturtrn 
aiirweiHr-n  kann,  bnUl  aber  iiuch  ohne  ilie»e  Alteration  erfolgt,  Ift 
sieh  \-ielleifht  nur  da«  iibstrahiren,  da»«  es  sieh  in  lctzlei-en  KilUni' 
um  Individuen  mit  T«rmimlert«r  Krregung  gewisser  Nervoncentren 
handelt;  vorläufig  ist  es  fflr  die  Praxis  nicht  au  verwcrlhen,  welcbB 
Form  der  Syphilis  in  weiterem  Vorlaufe  zur  mildt-reii,  wotcbe  mrj 
Bchwercren  sich  gestaltet. 

Wohl  schien  es  bcKüglich  doe  Fißbm  riherhaupt  I<eydcd  andj 
Frünkcl ')  nach  der  Diirwin'»chen  Naturunm^hauung  nirht  r.weifcl* 
huft,  „daisH  ein  HcaotiiKiavorgang  von  s»  einjsdiueidcnder  iJedcutuo^J 
wie  du.1  Fieber,   weli-her  nwt  das  Innigste  mit  der  cigonthQinlieiien| 
Organisation    unwnw    Körpers    verknüpft    ist,    sich    uicht    von   deol 
entferntesten  Zniten   unverändert  durch    alle  Generationon  hiudurelij 
fortgepflanzt  hätte,   wenn  ihm   nicht  eine  gowis6>e  Zweckniässigkcitj 
innewohnte".    „Es  ist  bekannt  —  fahren  Leydon  und  FrSnk«!! 
fort*)  —  diüts  der  gcsnmmfe  Sympiomeneom'plex,  welchen  wir  Fteb«r| 
nennen,  weitaus  am  hüuligsten  seine  Entstehung  der  Aufnahme  ii^oid 
eines  schädlichen  Agens  in  den  Organismus  verdankt,   welches  den 
Bestand  desselben  unmittelbar  geführdot,  und  da«a  eine  lltisiitulio  ia 


•)  Tirohow'i  Aich.  Bd.  lAXVl.  fAg.  181. 
')  I.  c.  png.  l«i. 
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iotegruni  owM  orfotgt,  lutchiluin  tlmst-'H  Agi-nu  wiedpr  au«  dem  Küqier 
fern!  ist,  OU'ii^hpiltig  mm,  welcbt!  BtwlniffenlitMt  da«  Uftztore 
ob  wir  CS  in  dpHiscIlirn  mit  einmit  i^ofonntcn  Kiirpnr,  M>^rn. 
Mikroorffanisnum  oilor  mit  einer  ungefomiton  Giftsulirtnnit  wi  thun 
bmbuD,  to  driingt  eich  unwillkürlicli  die  Yunitcllung  auf,  das»  in  des 
Mjrilcn  Ti-n]prrnttin>rliöhiin^  nn  »ich  d»A  Mittel  zu  Heiner  Biitfuniung 
resp.  ZcpHtnning  pepfben  ist." 

Da«*  Miizbrandbacillpti  «.eh  narli  Uasteur  liiircb  liÜhere  Tem- 
penittirpn  mirigirpn  lassen,  rtehl  nnch  den  xabirpicbcn  hierauf 
abgraiciten  Versuchen  aiiiwer  Zweifel;  iiuoh  Knch  bat  gttfiindcn, 
das»  die*e  Mikruorg(ini»:nien,  die  sieh  bei  35°  «in  rapidesten  propa- 
giren,  bei  heberen  Tomperatiircn  (40°)  sich  nur  ni(ihi>clig  und  bei 
45"  kaum  weiter  entwickeln.  Ob  nun  liolic  Temperaturen  des 
Imasitinjitfieber»  den  weiteren  Vorlauf  der  l-<ues  mildem,  diiRlr  sind 
hierauf  bezügliche  Boobachtungen  noch  nicht  gctmnunelt.  Hingegen ' 
i<(  mehrfach  eonstarirt  worden,  das»  intercumirndc  fieberhafte  Krank- 
heiten fl*neunninie,  acuter  nelenksrheumatifinn»*)  auf  den  Hjphiha- 
pfoccss  mitunter  einen ilu-tserst  güuntigen  Eiut)u»!i  nehmen:  Deahna^) 
hat  einmal  nach  Krjrgipel,  Pctrowski^)  einmal  nach  Pocken,  einmal 
niirh  Abdonnnalfypbus  und  eimnsl  nai-h  Erysipel  Heilung  gesellen, 
son  welcher  D  e  a  h  n  a  noch  nach  6  Monaten  und  Petrowski 
durch  mehrjShriffe  Beobachtung  sieh  überzeugen  konnton.  Sr.hnello 
Heilung  noch  Krj'xipe!  ohne  präventiven  Einflusä  auf  etwaige  Nnch- 
erhälM»  ron  8yphüiti'«phen  Manife>iialiunen  hat  Mauriae^}  beoburlitet. 
Sabatier  besehreibt  Heilung  von  AvphilitiBohen  l'leerationen,  E\o»- 
toeea  ti.  fi;  w.  durch  ein  Erysipel,  die  aber  auch  nicht  dauernd  war. 
Id  neuerer  Zeit  ihcilt  Strack*)  ana  Pick'«  Klinik  mehrere  Fälle 
mit,  in  demm  intcn^urrirendes  Erpipul  die  liiickbildunj;  i\a  Üummata 
»ehr  bef9rdert4>.  Der  loeale  giinntige  EinfluBs  von  Kothlauf  auf 
fTphilitiiichc  lnflttntte  und  Oenchwüro  int  schon  langi^  bekannt  und 
von  Mauriae,  Htrnck  u.  ».  w.  nenerdings  herrorgeliwben  worden; 
.denn  oft  pHegen  nai-b  der  Zertheilung-  solcher  Kosen  die  (»yphi- 
UbBchen)  Geschwüre  sehneller  za  vernarben  oder  etwa  vorhandcno 
Tuberkel  rasch  sich  eu  vortboilen* ').    Auch  böwirtige  „Schanker* 

•)  Viftfl^lj.  r.  Derainlol.  n.  8yph.  1878,  p«g.  57. 

■I  Cejttralbl.  f.  Cur.  ItBl.  p»g.  781. 

•)  Oaxaum  dm  hAp.  1873;  — Tlroho«  u.  Hlraoh'B  Jabrmli.  1873,  Bd.  11, 

'>  Vng.  m(»tl.  Wocli.  1882,  futa.  fi09. 
•>  R*]r«r,  I.  c.  Bil.  Ol,  pag.  121. 


aiiid  nach  Erj'Bipcl  echncll  sur  Heilung  gelang  (Ricord,  Cbam- 
poutlluo). 

Noch  wullon  nir  darauf  verTroiBen,  daae  ce  pcrftthen  hi,  dus 
dcii  ßr^inn  der  SyphiUsvcrnllgcmeincTung  niiluntcr  kcnnzL-icbm-uile 
InvHsinniifiebpr  uvIit  vfohl  von  einem  Milchen  xu  untcmehowlen,  dfti 
man  im  Hpättre«  Vi-rlaufi'  der  corwtitiitiom'Ufti  Erkrankimf^  hol  aua- 
gelircitrti'H  KfiiM'lii>n-  oder  Muski-liifi'ci'tiniH'n,  schworen  Aiigcnli-iilcn, 
bei  mit  Eitoninf;  und  Zi-rlaU  Giiihei^hirndt-n,  altio  puetuhnun  und 
oloorÖBcn  ProcoHsen  n.  h.  w.  wahrzimchmiMi  pfif-fft;  in  Irtztfrcn 
FilUen,  die  eine  sehr  holu?  Ziffer  reprSflt'Htirctn,  wird  e*  whiircr  tvia 
XU  nagen,  nb  das  Fiuber  durch  dan  circulireudo  Coiitu^^iuiu  ulteln  odcr 
Hurb  in  Fulgc  von  neben  der  Eitenm^  cinbergebentliT  ItcmtrpHon 
entstanden  ist 

I>ie  Fieber  erregende  Eigensrhaft,  wclehc  an  dem  SrpltiU»- 
contagiiini  bei  seinem  Ile>iergange  in  die  eirciilirende  8äfteina8«p 
wahrgenommen  wird,  bat  je<Ioeh  in  einer  nnderen  Beziehung  für  deii 
getuimmten  Syphilittvcrhuif  eine  hehe  Dedeiitung,  insoforu  als  ja 
während  eineü  jeden  Fiebers  die  der  Itegulation  der  HAutgcfösso 
vorslchenden  Cenh-on  xioh  in  abnormen  ErrcgungsKUsründcn  iKifindcn. 

Auf  das  Detail,  wie  dui'cb  Iteizuiigoo  dct>  vasomotorischen  N^er\'en- 
BjBtema  die  Körpertemperatur  beeinfluest  wird  (IlcidenbainX  wüHeo 
wir  weiter  nicht  eingehen  und  «urh  nicht  näher  nntersoehen,  ob 
opeciell  beim  Fieber  mehr  erhöhte  Erregbarkeir  vorliegt  oder,  wie 
Lcjfden  und  FrSnkel,  Naunjn')  u.  A.  aunebmen,  herab- 
gpsofite  EiTogbarkeit  der  Vasodilatatorea  (Hi-mmungsnerven  der 
Qe^Ktte)  das  Fieber  bedingi-n.  Wir  wtdlrn  nur  kurz  dnmnf  hin- 
weisen, dass  Schiff^  von  l'ulsation  und  Hespiration  imahhftngige 
poriodiHih-ri'gulatorificho  GefaHsbowegungen  nn  den  Arterien  dt* 
Kaniochenolir««  entdeckt  und  epatcr  aacb  beim  Meerschweineben 
Angetroffen  hat:  das»  AVharton  Jüneü  au  dm  mit  Kluppen  vrf 
»ebenen  Teno»  m  der  Flughaut  der  FledcniiauH,  Suvintti')  an 
den  Arterien  der  Froachsehwimmluiitt  und  Riegel')  an  einer  Antahl 
von  Haut-  und  Unterbau tgoHissi-u  mdeli*  HelbHistSndtge  Bewngimgffl 
b&übachtct  haben,  die  in  eine  Abhängigkeit  xuin  ccntmlen  Qvtm 


*)  Areh.  f.  oxporim.  Palhol.  M.  I. 

*)  YlororatV  Arcli.  f.  pliy».  ll^Uk.  ItM. 

•)  Vlrchow't  Arcli.  Kd-  L. 

*}  PfUgcr'»  Arub.  B<I.  IV,  pag.  369  u.  0. 


nervoDHystom  (»fbracht  werden  müssen.  —  Waliretid  maiK-lHT  Fieliec- 
«ladii?»  erleidon  imo  diese  Bow<-^'Ui)f^eii  iiwofcrne  eino  AomliTunj;,  als 
an  den  Oeßsseii  ubwL>ebBi<litd  Erwi^itfnnijjc»  und  VerpHRoninffcn  711 
Tage  tiDien,  die  ^dem  GraUo  naeh  die  rhythmiüehen  fi(3fiiBsbeweRWiiKCii 
gesiindtT  Thicro,  somreit  ungt'fiiJire  Sclititzungon  ein  Vrtlicil  erlauben, 
fibcrtrefFcn"  (Senator  ')■  —  Eb  ist  ferner  uielirftu-h  eoiiBUtirt  worden, 
dasa  iu)  Fieber  sirhr  »fl  furtwilbn-mle,  oiil  di-r  Iiim'ntei»]H!ratur  nirht 
üWreinstiiunu'iide  äeh-wunkmipiTi  der  Huuttemperatur  vorkuiiiim-n, 
und  Wog-Hf  lieider")  lial  ülK-rdics  ri-Ktge-itelU,  ilaw  dir  Iliiut- 
tfiiiiKTHtur  an  »ymnieiridflii'ii  Htellen  (wie  »»•  i\w  gluicheii  Zehen« 
zniKc'benräiiiiie  re|irüiM*ntiren)  nicht  immer  im  gleiehen  Orado  liillt 
(»der  Hteigt,  •Mimlerii  Helbat  in  eiitfiejienj^esclzti'm  Sinne  .lieh  ändern 
kann.  —  Auh  alledem  miit«  mit  Notliwnndigkeit  gefolgert  werden, 
ilusa  durch  die  fortwalirenilen  Hehwnnkim^en  im  Küllim^RZUt^tnmle 
der  Hnutgefiifitic  wrihrcnd  de«  Fiebers  die  iiUgenicino  Decke  höchst 
»boormen  lrritiitii>n.'n  pri'tugr-jjeben  i«t,  die  dem  Orgfln  in  Anbc- 
trucht  der  £igcn(hüiulicbkcitcn  de«  SyphilispruceBscit  vcrhängiiisa- 
vtill  werden  müMeo. 

■  Im  Verlaufe  der  Lue»  wird  cn  besonJera  in  die  Augen  «priiigund, 
dan  ^mde  noiehe  Partie»,  die  irgend  welchen  Ui-iziitif;en  häufig 
iM^Crwtxt  sind,  mit  Vorliebe  nU  Ablngi-ritti^^sHlätten  der  Hyphiliü- 
produrte  anttertiehen  werden.  Da  nnn  die  [lniitgefiii>.''e  durch  dtiit  von 
der  allgemeinen  Invasiun  des  RyphihHeontagiiimH  ulihangige  Fielier 
almormen  ErreguagszustÜnden  imterworfen  sind,  a»  dürfte  darin 
ein  Grand  für  die  Bllgemein  anerkannte  Erfahrung  Hegen,  dess  die 
Haut  vornchmlieh  und  am  nllcrhaufigatcn  der  SitK  der  ersten  Con- 
stitution eilen  S}-phili8eruprion  wird.  Obzwor  da«  Invasiongficber  nur 
in  irini-m  Fütiftvt  oder  Viertel  der  Kypliiti»üi'kmnkuiigün  objcetiv 
Daehweinbar  ist,  »0  können  wir  doch  annehmen,  das»  auch  bei 
einem  namhaften  Bruohlheili;  der  übrigiui  Fälle  dundi  die  Invasion 
des  ConlagiumH  »ubjcctive  Alterationen  »ich  geltend  niaehon,  wie 
rie  gewöhnlich  nur  durch  Fieber  bedingt  zu  wenlcn  pflegen.  E« 
irt  nicht  xa  leugnen,  dara  die  mit  dem  Fieber  rerknüpfteii  Taao« 
ouKorisdiea  PhSnomene  öfter,  hIh  man  für  den  eniten  Augenblick 
üMOltOB  konnte,  darauf  vontehnilieh  bestimmend  sein  werrlen,  wo 
doB  im  Ulut  circutircndc  Conlagiiun  haupteäehlieh  abgelagert  xu 
werden  hab& 


'J  (.'TOlmlbl.  r.  d.  med.  Wim.,  ISTD,  puR.  86. 
')  VirvbuH'a  Afcli.  Dd.  LXIX,  (»MI.  ITi. 


120 


VEaALLOKHlUltKSnH)   DftS  SlPBIUSVOnTAairHa. 


Zudem  wiiwi'n  wir  jn,  da»  »ohon  unter  physiologisclien  Vrr- 
hättnünrn  i-in  untl  daimülbc  Agcna  in  Avn  FOlluogM'.uHländeti  iIit 
Gcfft»s€  grpMtT  ficljii'tt-  iiiaofhcii  Oegenttatit  bedingt;  Stricker') 
meint,  „das»  in  ilrn  nervömn  Cvntren  entwf-dfr  tli<>  Ma)tff(>  oder  die 
BiT^Wrkett  der  CoiiJtlricrturiMi  und  Dilatnlorfii  nic-lit  ftlr  alle  (Je- 
ftaso  gicirh  TprOivile  soin  kHirn".  ZwiKciim  den  Blutf^t-füMen  der 
Bniichcingo'wcidc  iind  der  Itaut  int  der  Antagoniümus  natrhgi>wip8<>n 
(OBtroumoff*).  „Wir  hnlifn  Gnind  tu  vermiithcn  —  nagt  Strirkcr') 
—  das«  in  den  nervösen  Ccntrcn  die  Consrrietorcn  für  die  OeßU«« 
der  Üauclicingf weide  und  die  DilatAtorcn  für  jene  der  Haut  leichtor 
erregt  werden  können,  aln  ihre  Anlagoniiden.''  Es  isl  mögti«-!),  diu» 
aucb  bezJiglirh  anderer  Territorien  ein  ähnlicher  Anhignnismue  rms- 
gebildet  iet,  und  es  erselieint  die  Annahme  nur  naturgeniiiss  daae 
das  kreiaende  Syphiliscontagiiim  die  vasomotorischen  Centren  gleicb- 
falla  vereehieden  beeinfluai^t. 

Wenn  also  auch  das  Coutngiiiin  urspril nglicli  gteiehmä«Rig  In 
den  cirnilircnden  Silflen  verlheilt  sein  mag,  so  werden  doch  die 
spater  folgenden  iihnoniien  ErregmigdzusUnde  der  OefTiMe  Überhaupt 
und  der  HautgefiU»e  im  Iksoiidcren  dio  echlicealielit)  f|ti»ntitntive 
Bethcitigiing  der  einzelnen  Organe  und  Qewebesvstenie  mächtig 
influenaircn.  M<>glieh,  dne»  hierWi  die  erbölile  Erregung  der  \»so- 
ditatatoren  oder  die  herabgesetzte  Thätigkcit  d«  Vti9ocoa»trictoKf) 
auch  inaofernG  eine  Hauptrolle  spielen,  ala  er*-eiterte  Oeraase  ja 
gewohnlich  mehr  von  ihrem  (Contagium  föhrendeii)  Inhalte 
sudireu  la«aen. 

Auf  pag.  64  und  65  erwähnten  wir  bereit«,  das«  in  den  ftpütervn 
■pliaaeu    des    SyphiltsprüeesBoa   zu    allemieisl    nur  da    jMtliologierhe 
Veränderungen  zu  erwarten   sind,   wo  naeh  den  er*rt«n  luvaidnnen 
CcintagiuDi  depunirt  worden  war;  somit  lüge  in  dem  Invaaion!ifie1>«r 
ei«  gewisser  rcgulatoriacliei*  Effect  für  den  Verlauf  der  Syphilid  ttn 
lndi\iduuni.   UU  nun  verfügen  wir  freilich  ühcr  keine  auer^ichendcn 
Beolmcfatungeu,    die    unn    dai-iibi^r    bcluliren    küiuiton,    invicfcra« 
Erkrankungen   innerer  Organe  in   minderem  Grade   oder  «elteoer 
bei  solchen  Individuen  auftreten,  deren  Haut  und  Selleimbaut  nach 
Yerallgeineiiirrung  de»  SypIiiliHeontagiiimH  mit  enttiprerlienden  Krank- 
beitsproducten  reiehlicli  übersRhüttet  waren.    Es  ist  zu  hoffen,  d&u, 


*)  TariMangttn  Gb.  allg.  u.  nxpdriiii.  PatliuL  pnx-  21H.  Wwn  1883. 
■)  PtlBgur'»  Arvh.  f.  •!.  KC».  Vii^tM.  Bd.  KlI,  pttg.  Ü76. 
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wenn  nur  fiiinuil  diu  Aiifincrksftmkoit  nuf  den  Gegenstand  gelenkt 
isa,  Bucli  hiernur  liraügliche  UntcrftHcIiunpen  iiii-lit  iiusl>l»?iln'ii  wtTd«n, 
lind  vii'llek'hi  i*i  »i'hon  hpi  der  Uehirosypliilts  ein  Antanj;  hierzu 
,yigel>ea,  indem  von  mehreren  auf  dicseiu  Uebietc  verdienten  Autoren 
Jbercinstimniend  hervorgehoben  wird.  dni<a  die  lueifiten  Patienten, 
di«  von  Sv|ihilw  iilihrin({in;r  (»rhinie  reell  einung  eii  darboten,  in  auf- 
lülli^  gi;rint:er  M'etee  an  [fniitsyphiUdcn  zu  leiden  hatten.  Eä  spielen 
j«doch  hä  dieBem  PhÜnomen  nwh  andere  wichtige  Momente  eine 
bedeutende  Bolle. 

Schon  fi)t4>ron   Aerxien  ist  ca   aufgefalU-n,  da»»  mit  der  Ent- 

vickelung   ponmiluliomdlor  Sjniptuiiif   Kiuber  oiiiherzn^riOM'n   pflegt, 

das  einen  gewisHeu  Typus  verrütii  (.F.  Krank,  Sloll).    Seitdem  die 

ihemionietriftcbcn  Mertsungcn  auch  bei  Syphilitischen  in  Anwendung 

kamen,  wurde  dem  Fieber  von  allen  Syphilidologcn  Aufnierki>ni»keit 

KCichonkt  und  von  Oünz'\  Duffiii,  Berkelev  Kill,  Häumler"), 

Couricaux,  Janovsk) '),  Vajdu^)  u.  \.  eingeliend   »tiidirt;    für 

daMelbe  erwieii  aieh   diT  reniittirendc  Verlauf  iil»  i-haraktcriHtiNoh ; 

Vftindi'rlieh    Relltot  äutwert  nirb    hieriilüT    in  Malenden   \Vcirtcn: 

*\ndrer!U>itK  ist  bei  gewi!Uf>n  Symptomen  von  Lue«  Fieber  häufiger, 

•I*  man  gemeinliin  ^hiubt,    und  dieoeH  Fieber  iitt   niebt  ohne  Eigen- 

"iümlichkeit,  ja  zuweilen  so  charaktcrisliueh  geütallct,  ilaea  ca  nicht 

Ol  whwierig  wt,   an»  dem  (iang  der  TeiiiperBtur  nlleiu  Kchon  die 

ioetiacho   Xahir    der  Erkrankung  wenigstens    zn    vermmhcn.     Der 

"•Of  der  Temperatur  ist  ein  ausgcücichnct  rciuittii-eiider  (jweudo- 

"•feriDittireniler),  mit  täglichem  Rückgang  der  EigunwÜrmu  bis  zur 

■"'*«ln  i»der  diK'h  \m  mibe  ku  dcröclbcn". 

OI»zwjir  die   im  Verliiufe  der  Sypliili«  »ich   aunbildendcn  Ette- 

"■ngen   um)  Zerfallaprüducte   oft  genug  den  Charakter  des  Fiebcra 

"^^ufluswn,    tio    int    eti  denn  diK'h   wahr»cheinlicli,   das»  auch  den 

1^t«ren  Proceaaen  ein  reine«  iiypIiililiacheM  Fieber  Kukonmit,  dem 

8^cnfibcr  Mercur-  oder  .Todpriiparale  aU  diu  wirkKamsten  Fobrifugn 

(clten;   dem    von  una  definirten   ]nvaHionHtiebt>'r   wird   aber  nahozu 

"■■aaUnixlo«!  der  Chiirakter  eine«  reinen  sypbililisrhen  Fiebers  gewiilirt 

U«ba  mflHcn.    Dasselbe  püegt^  da  wo  a*  überhaupt  ausgeprägt 


^  Du  itjph.  Fiebw,  l.oi;iiel(!  1K73. 
•)  DnutMh.  AnlL  r.  ktii).  Hcd.  Bd.  IX. 
•)  PragM  Vioittlj.  Hd.  TXXl  u.  CXXIV. 
*t  VierteU-  i-  Demmiwl.  u.  tiiyh.,  l9Jh. 


orM-hoint,  7  bin  fi  "Wochen  nach  »tnttgt-Iiabier  Iiifertion  »ich  ein» 
ziiBU'll(>n.  DuFHUB  nun  künn«n  wir  uns  di-ii  Strhlun»  g'pstatien,  dEi», 
AiisiiKhiiU'n  al»jii^ri'«')im>t,  <li'r  Masm*iiöln>iiritt  dt^i  CoiitägiuiiiB  in  <]io 
Ttli»ranw«r>  tind  itamit  auch  die  VrrHll|^>niciiierunf»  liur  Sj-philie  etwa 
7  bis  a  "Wochen  naoh  der  ÄJisteckiiiid  beginnt;  ilwh  hwt  Gönil 
ciimiul  .ttohon  niii  2b.  Tngo  nach  der  lufcction  2  tätiges  Fieber 
und  Rimt'ola*  beobflcUtet.  In  **inc]u  Fnllc,  vo  v.  UincckerO 
Syphilis  imf  mifti  Gcswideii  übeitnigeii  hatte,  stellte  Mch  159  Tage 
fmi:li  iliT  liinH'uiig  .Orffilil  Yf>ii  Uiiwolilwin*  ~  FicbtT  isl  iiichl  aaii- 
drüfklit'h  erwäliiit  ~  ,lciihtcr  CfaMtririBiaUK,  Cephuirui  und  SchlHÖusig- 
keit  ein  und  8  Tage  cfäter'^  zinf^en  «eh  Scfaleinihaul]ilaqiie«t  nnd 
lubm-ciih-H  muijiienx  am  1  lodensack ;  da  der  Vereueh  an  «"inpin  Arsl 
vnr^r'noinmcn  wurde,  so  i«t  wobl  ein  Tebersehen  früherer  Avtiiplnme 
jiiiszuHchlieasen;- freilieh  waren  in  diesem  Falle  „Ginreibunf^u  von 
Qiu'i-ksilbei'bijodat  (Srriip,  ß  auf  die  X'nite  Fett)"  (1*'^*'*')  »oraiui- 
j;<'ff"ngon,  um  die  Rückbildung  der  Lornlaffef^tiHn  ku  bewirken,  und 
CB  i»!  nicht  aung(;8chloöBen,  da»»  (Iic«c  ,  Einreibungen"  ein  whr  vor- 
«pfitetvn  Auftreten  der  Alldem  ein  er»chüinungtiii  und  aomit  auch  de» 
Fieber»  versrhtildirt  iiabrn  l<önnten. 

Dil  nach  dem  Invasimisfieber  der  Ausbruch  vinm  Ihiut-  oder 
Hi'hh'inihaiitüyphihde!^  Hellen  ausbleibt,  wird  e«  itueh  aln  nyphilitiKchm 
Krupcionafieber  bezeichnet.  Dasselbe  leitet  sich  «ehr  selten 
duri'h  einen  Schüttelfrost  ein;  «m  allersewöhn liebsten  macht  wi 
sich  durch  Kopfaehmeracn,  Abpeechlagenhcit,  allgemeine  Unjimt, 
Sohwfleho  und  Mattigkeit  in  den  Knieon  geltend;  »ehr  oft  wird  auch 
Über  rheumatoide  Sehmersten,  Appttitniangel  oder  Ueieshungor  ge- 
klagt; einzelne  Male  nehmen  die  8ohnierzen  einen  neumlgischen 
Charakter  an.  „VA  aliqnando  uceidit  Febriiiula  ante  advcntum 
(pustuliirum)  cum  a1ic|uo  dolore  capitia,  rcl  frontia**  (Masaa^  — 
Neben  diesen  siilijcctiven  8ynipt<iinen,  die  insliesondenr  Naehinittng» 
oder  in  der  Naeht  intensiv  ?,ii  »ein  pflegen,  int  objeetiv  eine  Steigcning 
iI(T  Temperatur  bis  auf  40  *  und  darüber  —  man  liat  auch  Tempe- 
raturen von  Jlher  41 "  abgelesen  —  £a  eonelatireii,  die  Morgens 
deutlirhe.  bia  an  das  Normale  heranreichende  Hemiftsioncn  aufweist 
Diesdfl  Fieber  bfllt  2,  3  bis  4  Tage,  selten  länger  an;  nach  I-  bi« 
2tägigem   Reütandc  dea(«elben   wird  am  Stamme  ab  und   an  ein« 


■)  Dm  tjfh.  Fi«b«r,  l.«ipiig  1(479,  pag.  178  E)«t«. 

*)  W'llrxbutger  Verhaiitl].  •!.  pliyn.-niMl.  Ofle.  Bil.  IIl,  yrng.  3SEL 

*)  I.  e.  enp.  &;  —  AI.  Luiiin.  Aptaiod.  T.  I,  pag.  4&. 
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echwAch  äusf<;cprä(*to  diffuse  Itäthe  wabrf^citoninien,  lüc  »ich  echnt'U 
Torlirrt  und  licni  ripfnllichvii  mif  [hpcräinip  iiml  indir  «mIit  wi-iiijjor 
borliÄradijfcr  InfittratioD  licruheiitlcn  Auebruclie  drs  Sy[)Kilide9  nii 
diT  allgenicineD  Decke,  mitimtor  auch  an  Aca  SchU-imliiiulcn.  Plate 
inachL  —  Pio  subjootirt'n  HTHiptonic  Iiftiton  nur  in  selteneren  Fflilon 
iSngcrr  üeit,  vtwa  1 — 2  WotJii-n,  an,  zmiit-Ut  v('rnn}.'crn  steh  di«- 
■ellien  »cbon  vor  dt»r  Eruption  nnd  verwliwimlun  bald  gäiulieh, 
wältrond  diu  Tuinpcrutun'D  cmt  ruieli  di-r  Kruption  xu  sinki^n  li»- 
ginncn,  und  1  bis  a  Tage  später  die  Deforresc-en*  lüne  vollkominene 
KU  etnu  pHfRt. 

01»cban  üi  den  nücbeten  Tafc<^n  und  '\ft''uchcii  das  Syphilid 
durch  neuft  Haut-  mh-r  ScbUfimbnutt-fHorcwci^nzf-n  »ich  vennebrt,  so 
j!f*rhit'bt  die»  ptwölmlicb  idinc  jt'drH  Kii'In'ruyinpiim;  ilorb  hut  iniiii 
oft  j;enu^,  lii-i  NarbHrhülicn  iiirbt.  minder  wie  bei  riH'idi\irfmli;ii 
Hftnt-  and  Scbk-inibiiutitypbiliditn,  durch  1  Irin  2  Tage  pin  px4]uiiiit 
remitlirerMlc»  Fieber  walirf^iMiiniinnri,  dessen  Tiüiiprraturi'n  fnsilicli 
nie  die  Ilöhu  ern^iL-hctin  wit>  nach  dt-r  erHtun  Invuitinn  de»  CuntiigiiiniR. 

Vo  j  da')  hat  sieh  in  piner  grösseren  Arbeit  xur  Aufgabe 
{gestellt,  die  HnmiuiüflebeiduTigen  beim  «ypliilili»ch('n  Fieber  zu 
prör«>ii;  die  SchhiBsresiiKiite  »einer  aihlreiclion  Urtersuebungen  »ind 
in  folgcoden  SAtzcn  ziwanimeDgofasst : 

»Was  den  Stoffwcchiicl  anbetrifft,  m  war  ein  dircct«»  Vcr- 
bültniMi  zwitu-lien  den  AuMtebeiduiigHprndiictcn  im  Ilnrn  und  der 
K<»r[H-rtenipirrulur  nur  neltcn  xu  ronstatiren;  norb  seltener  waren 
dk;  zwischen  den  ein^^lnen  Ex  crem  entsf  offen  als  Nnrni  frutge-fetTioD 
VcrhJilliiiiuM:  iiurzufitiden.  Die  Kinitelnbelrachtung  der  Excreiiient- 
BtofTp  ist  almi  ntilbig. 

Eine  veraiehrte  llanistoffnuHKcheidung  war  bei  hen'orbreehcnden 
aler  brntcliettdcn  ITnutiiypbilidon;  bei  Combinatlon  derRelbcn  mit 
Hiornntitix  merr.  «a  beobnchten;  p.  1  Kilogrm.  Körperj^ewieht  lietrug 
sie  0,73  Orm.  Selbst  die  Quantitäten  0,5,  0,t>  Omi.  p.  1  Kilogrm. 
Körperjfowiehi  erscheinen  als  eine  abnorm  ^«»»e  Aiisächeidung, 
wenn  di«  Zufuhr  der  diTeri>en  Nahiiingr^mittel  aus  welchem  Grundo 
immer  gehindert  ist,  der  allgemeine  Krnährungszustund  de»  Kürpers 
hat  auch  mit  einen  grossen  Eintiuse  auf  die  llamHtnffuusscheidung. 
Die  Ilamsäureausscheidung  ist  im  Ganzen  und  Grossen  bei  Syphititi 
nicht  Tennehrt,  ebensowenig  findet  man  die  normale  VerhÜliniHiwahl 
zwisehen  Hamsllure  und  Harnstoff  vorgrössert 
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Die  Krcatininausscheidiing:  verhält  sith  zu  der  Auwcheidnng  von 
Harnatoff  analog-. 

Da«  VcrliühiiiKs  zwiaohen  Ein-  und  Ausfulir  der  etickstotDmltigen 
Excrcinuntstirffo  ist  für  da»  K^rpergewitlil  ulioh  Iitcr  mnaMSRcbvod. 

Bei  normal  gel)tii:)i(-iicr  ('hlornAtriumnnmohcidung  zeigt  eich 
gi-vrüliTiltrh  kein  (ItrwirliiKiierlust  den  KiirjxTJ».  ' 

Die  Gesanintl-PhoHphoraäureaiissrlieidiing  war  Tomiehrt  l»ei 
floriden  Ilautexflnihemcu,  1>ßi  Stomat.  mere^  weniger  bei  olien  bi!r> 
Torbrerhenden  IJautBypIiiliden. 

Die  l'hu^phoraSuroHuesclieidung  craehicD  vermindert  Wi  Alba* 
mimirio  und  Soliwnngnrech&ft.  Vermehrt  waren  die  Alknliphoüpbiitc 
bei  Hautsypliiliden,  termindert  bei  Knochcnsyphiüe.  Bei  Knipti«in 
von  IJftuUypIiüiden  naeb  Ablauf  von  Knochen syphilis  nahm  die 
AuBft'lioidung  von  Erdp}iO!>phuti-ii  tu;  vermindert  war  sie  bei  regn-»- 
aivoa  HautnypIiiUdcn,  Caries  der  Knoelien  und  bei  SchwungenfrliafL 

ZwiwfdHTi  der  AuHscltpidunp  von  llarafiloff  und  der  von  PhoHphor- 
sAurc  int  hiiufi^  rin  dirrrten  VcrhJiItni.s8  zu  »mstiitiren. 

Dh-  Krlini'felsniireauRsehc'idung  war  bewinder«  Iwi  einem  papu- 
lÄaen  Iliuitsyphilidp  »i-rnehrt,  und  xwar  proporHonell  der  KrupHon; 
in  Kweiter  Reihe  bei  Kmichenkrankeii;  unter  der  BinrcibungKur 
niniint  die  AusKchfidiiii^  dci'M'Dien  zu,  dnnn  ab. 

Sfoinatit-iw  mero.  hat  immer  eine  vermehrte  StiekBtoflimifwehoidung, 
Alinmucriin},'  zur  Folge;  letztere  beschränkt  gewöhnlich  die  erstorc. 

Die  Einroibungscur  stelzt  die  vermehrte  SttckBtwffausschL-idunR 
herunter,  vermehrt  jedoch  die  letztere,  falls  die  Kinreibungscur 
Gingi%itiB  oder  Stomatiti«  nur  Folge  hat. 

Das  .loilkiilium.  ium-rlich  «ebnmelit,  bewirkt  wnhl  eine  Ver- 
mindprimg  der  HarnBloffauBschwdung,  NjiiiL-  Wirkung  iat  jedwk 
nicht  conntunt." 


Die  syphilitischen  Erkrankungen  der  Haut  und  des 
subcutanen  Gewebes.  —  Hautsyphilide. 

Achte  Vorlesung. 

Ihbalt:  LoOAllMtion.  —  Farm  der  «Tphilitiurh^n  Prcdiict«!.  —  MfrkinRln  dl^r 
lUubi^liitide. 

Ko»«oU  syphilitica.  —  CharableriKtik ;  iii«in]t>'|i(ipulOM«Sy|iliiUJ; 
VurlMur.  —  KnOtchon  und  Impctiitiiies;  HiiUno-|ioiilliitiB  iind  Vulvicü; 
Alo[i«rie.  —  Papplü.  —  BcKl^itonil«  Erwhi'iuunjtpn.  —  Itonttolu* 
R «c i d  t r ;  Rosrolu  annularin.  ßyrntn ,  üf^iiralii.  —  liinf^iirM^ ;  Untor-" 
»oheiihing;  van  Uorhilli,  ^rarlaliau.  Itoiifiola  bn lHiiiiiii<u.  I)i'ni)ii(omyko<iii 
Tvnjcolor.  Kiythrmm  aniiiilarc,  Drnnnlomrkfmin  rirrijmtu. 

PapnlSiti'*  Syjiliititl.  —  Ktititi-  und  f^[iiu]i'ii|>iilS>'i'i<  ixlnr  miliilr- 
■tnd  ItmlkuUriiapulüAMi  Srphllii).  —  Tro«kciii!  Phiii'I.  —  Iin)i«IJ^iiiM). 
—  P«pdn  an  lISHdcn  uml  Fltwcin;  Pitorii)«i*  pnlniari«  unil  plan* 
iBrin.    —    St-huppoitdjphilid.    —    rigniviiU^pliilid.    —    IlSniorrliogiai'he« 

Di»  KvphtlitiM'Kon  Krkranktmgon  der  all^emcinpn  Decke,  die 
•i «»  n 1 11  \  p  h  11  i  d  i; ,  r,i?ig(in  sich  niirh  iinscrptn  hisherigen  Wissen 
*''hi  irtmig  davon  influenzirl,  ob  diu  Vpnillgeineinerung  der  Lue» 
**sh  mit  odtT  ohmr  Fifber  einlt-itetp.  (Janx  unalihiin^fig  von  dorn 
•"tatcnm  ßmlvt  man  den  Körpirr  bald  i-ciplilich  mit  Kfflorescenzen 
''**«!tifi(>t,  bnid  mir  finznlno  lllütboiif>xi'itipIiir<>  nufivnisfntl,  dl«  über- 
"*«>*  auch  aovh  no  wenig  auBgeprügt  sein  Purinen,  iia«a  die  Dcntnng 
''***er  Nahir,  ohne  Berflckwchtigung  de«  Öbrigen  Verlaufe«,  unWir 
»JttBtändcii  sehr  crBcliwen  wird. 

Bei  ihrtm  cretcn  Auftreten  «ind  die  sypliilitiaohon  Ilautcruptionon 

*^uin  jp  glwohmiUsig  über  den  ganzen   Körper  auagebrcitct.    Am 

C<iviJludip)iBtcn  Ecigt  sich  der  Btatinri  urgriffeu,  dann  ürxchoint  bald  die 

■**ut  dtm  Kupfr«,  bald  dio  der  ExIrcmitütiMi  hiivorzugt;  in  Ictaterom 

"'•11*1  pflf^gen  OWrstliRnkei  und  Obortunie  mehr  erkrankt  zu  »ein, 

^  Unterechenkel  and  Vordernmic,    die  Diuigeiieiten  mehr   als  die 

Qtreckiieiten ;  denigeinfiHM  stellen  auch  Iloblhund  und  FuHnsoblu  Lieb- 
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lingssitzc  der  «rstcn  Krankhcitfiform  ror,  gegenüber  dem  höchot 
seltenen  HrgrifTunsein  de»  Hand-  und  Fuftsrüokenn  in  der  gluicUun 
IV'riode. 

Neben  diesen  —  ich  loBcIite  sagen,  alltäglichen  —  Verliältnisson 
finden  «ich  aucti  noch  nmni'ho  andc-rt.-  ^onderbarp  Vcrtheituagfltnoili;  In 
dem  oinoti  Fall«  uecupirt  das  Syphilid  vomohnilich  die  vordere,  in 
dorn  änderten  die  liiiitore  KörpCTliiiirie;  du  findet  man  die  EfHore»- 
cenzcn  nur  cino  '/jono  de»  Stamnioi^  (in  einer  entremten  Acbnliehkcil 
mit  oinoin  dop|)<>läcitigon  Z<Htor)  vinnehnien,  wiLhrend  Hie  eich  bei 
einem  anderen  Individuum  mehr  auf  dcu  Schulter-  oder  mehr  auf 
den  ])cck^ngurtol  liCHlirfinken;  auch  eolche  lloohaehtungen  worden 
nirhl  ku  den  Seltenheiten  zithlcn,  woniich  flaii  flyphilltiache  Ksanthent 
einmal  linuptsiUhlicIi  nn  der  oberen,  ein  änderet«  Mtil  an  der  unteren 
Kör]»crhälfte  nngetrufTen  wird.  Die  HautblOtben  m&g^en  aber  in 
welcher  WVii^o  iinniiT  vertiiifilt  enteheinen,  so  wird  man  dtcsclbea 
in  dtT  groKseu  Molii-xiihl  dt^r  Fülle,  inBofemo  ca  »ich  um  ontto 
Ernpliunun  haiidi-lt,  n-i>1itH  und  ItnkH  Hyromctrüch  angcordn<>c 
Hilden. 

Bevor  wir  uns  nun  «li'u  im  Verlaufe  der  Sypliilis  auftauehenden 
krankhaften  Veränderungen  an  der  ollgemoinen  J)ocke  im  8i>ooiellcn 
Euwendcn,  liabcn  wir  zu  betonen,  da»ä  hier  wohl  sämmtliche  Formen, 
dii)  auch  bei  nielit-i<yphiEitii<i-lien  Bonniitopalliieii  iKs^ilinchtet  wenlen, 
vnrktmmieii,  da»»  aber  einzelne  lierst-lben,  wie  Üläschen  mit 
klarem  Inlialt,  Pigment-  und  ScliuppcnbUduDg  ohne  Tor- 
aiiPgegangttne  uiidcrwcitigo  Efflorencejiten,  hSclist  aeltcn 
in  die  ErH^beinung  treten.  Am  allerhäufigiiten  wt-rtlen 
RoHOolafleitke  und  l'apeln,  sehr  oft  Pusteln  beobachtet, 
sowie  gummnso  Inftllrationen  in  der  Cutix  und  dem  subcutanen 
Oewebc,  die  unter  dem  Nnmen  der  hoeh-  und  tit-fliegenden  Knoten 
bekannt  sind. 

Die  IlautMjphilidc  zeichnen  eich  durch  eine  ganzo  Reihe  von 
charaktnrintiitehen  Merkmalen  au«. 

Ihre  Rfflor«8renr.en  heben  sieh  von  dor  «ie  um- 
gebenden,  normal  auNHehenilen  Haut  viel  deutlicher 
ab  and  eracheinen  darum  «chärfur  abgegrenit,  wi  n  ihre 
gleirhnamige«  rulgärcn  Rchwcstcrn.  E»  ist  da«  wohl 
hauptiuU'hliph  darin  begründi'C,  dan»  di-n  HyphilitiBcheu  Efflflrt>acen»>a 
der  die  vulgäre  Blüthe  nn  liüufig  umringimdo  EulzüDilungHhalo,  dor 
liekamttlicti  albmllig  erhUittseiid  in  die  gcRunde  XachltarHchaft  fibrr- 
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gc!it,  Mi]t.  Gleich  Kchnrfc  Ab^reiixungon  der  orkranlLtoD  Partien 
ftiHli^a  Hk*li  mir  In-i  DonitaluiiiykusL'u;  ilWo  künneii  aber  auch  mit- 
unter  leicht  mit  Unutsyphilideii  verwechHoU  werden. 

Diu  Küthe  der  HyjiliiUtiHcheu  Efi'loreHceiizen  ist  nui- 
in  der  ursten  Zeit  eiiio  lebhaftere,  nacli  kurKuni  Üu- 
ataude  werdoD  diosclbo»  dunkelbläulichrot  h  oder 
svliQiutxig  brauiH-otb,  in  wolohem  Stadium  aic  iSogere 
Zeit   Terharren. 

Die  älteren  aypbilitisohen  BfriureBcenzen  persia- 
kiren  auch  sonst  gerne  ia  gleichem  Zustande,  wühreiid 
die  vulgiron  ihre  Umwandlungen  raschev  durchmachen. 

Hit  wenigen  Ausnuhmcn  erscheinen  die  Yiilgürcn  Ilautkrank- 
beit^ti  aynunetri^ch  über  den  Körper  vertheiU ,  w  ii  h  r  e  11  d  die 
Bjphilitischei)  nur  in  den  Frühformen  eine  eymmetriacho 
Yertheiluiig  beubachten;  ihre  Ket-idiven  zeiehiien  sich 
durch  Acyiunietria  geradezu  aus,  wübei  die  Kfflure»- 
cenzeo,  zu  Gruppen  gehäuft,  oft  eine  Anordnung  in 
Kreis-  oder  Bogenform,  als  sog.  Scrpiginea,  aufweisen. 

Gewisse  Hautre^oncn,  an  denen  vulgäre  Ausschläge  häufiger 
aoftaochen,  bieten  nicht  gcni  den  Sltx  für  («yphilitiache  Eruptionen 
—  and  umgekehrt. 

I>ic  MyphilitiseheH  Eruptionen  sind  gewölmlich,  mäiirlie 
ticbmorxbafte  Oumraata  abgerechnet,  von  Juckeu,  Brenueu  und 
aiMleren  ISati^en  Empfindungen  nicht  begleitet;  uustter  Kiebitzen 
an  Stellen,  die  durch  Bewegungen  gedehnt  und  gozerrt,  oder  durch 
physiolügiscbe  und  pathnlogisch«'  Sucrete  miioerirt  wenleri;  in  Folg»! 
dessen  wird  man  neben  ihnen  auch  kaum  Krutzeffectc  wahr- 
nehmen. 

Die  IIaut*rpbilide  pflegen  mit  Erkrankungen  der 
Schleimhäute  nehr  häufig  conibinirt  zu  himu,  was  hei 
(ion  vulgären  Uautkruiiklivitcn  nicht  so  oft  vorkonuut. 


Itoseola  syphiiitira;  syphllitiäi-he»)  Erythem;  mactilÖsc« 
oder  Fleck^typhiild. 

Indem  «ir  nun  die  Drtrtftellurtg  der  einzelnen  llautsyphilidc 
aufiBebmcD,  hinnen  wir  mit  der  Roseola,  weil  dieselbe  am  aller- 
h&ufifpten,  als  eratee  objectives  Zeichen  einer  Verallgemeinerung 
(]«9r  Syphilis   auftritt   and   in   der  Uaut   die   geringfügigsten  Ver- 


ftndoruiiÄon  setzt,  welche  manchmal  die  Vorstufe  der  übrigen  Efflo- 
rcflcenz«!!  abgeben. 

Die  Uo»eoIa  HyphiUtica  kcntueiclinct  uch  durch  lin«eii- 
bifl  nagelgliecIgroBAe,  rothe,  dnn  NiTimu  mehr  oder  weniger  Qber 
ragende  Flecke,  welche  mnnchnml  HoFort  iüh  «uldie  erscheinen  oder 
IUI»  <'ben  bemerkbaren,  nur  kurze  Zeit  watiri-udvn,  punktgroasen 
Ufithimgeii  sich  entwickeln.  In  den  ernten  Tagen  werden  nur  wenige 
Exemplare  «iHitbar;  nach  einer  WiKhe  erreirhen  nie  gewflhnlirh  ihr« 
volle  Zahl.  Die  Roseola -Effiorettceuzcn  henihen,  wie  die  klinische 
Untersuchung  lohn,  nicht  nur  in  einer  Ilyperilrnirung,  sondern 
audi  in  einer  Infiltration  de«  Gewebes;  drain  es  gelingt  nieht 
immer,  die  Röthc  vollkommen  wegziidröckon  und  der  tastende  Finger 
wird  oft,  »clbüt  in  dtrajenigen  l'iillcn,  wo  der  Fle*'k  nicht  Biohtlich 
über  das  Ilautnivcau  aich  erhubt,  einen  bodcutonden  ünterechicd  in 
der  Comiatenz  di-r  HoBeola-KfHorescetiz  und  ihrer  gesunden  Umgebung 
wahniohmrn. 

Bei  der  nnatomiiichcn  Untersuchung  der  Roseola  syphilitica 
findet  man.  aurh  die  Kerne  der  Capilhiren  gewuchert ;  in  den  peri- 
VHiicultiren  Lyniphrtiiimpn  ri>i<rhlichi>  /rllrniieulntdung  und  IVoli- 
Terirung  der  Adventitiah-lfmente  der  gröüsereii  OufUnMi»,  die  gegen 
die  Papillen  hinziehen  (Biesiadecki  *)  und  proliferirende  Bindi^- 
gewebskörperehon  in  den  tetzttfron  (Kapotii'X 

Dan  Intiltrnt  der  KoHUohi  iat  einzelne  Male  »o  deutlich  ausge- 
prägt, diuiH  diu  meixlen  EfHorcsccniteu  iiU  breite,  tincho,  er}'tlloiiuitfiee 
F.levationcn;  mcli  dnrstollon  und  die  Bezeichnung:  maculo^papU' 
lÖBCR  Syphilid  roehtfcrtigen. 

I>iu  Roseolaflecke,  welche,  wie  syphilitische  Efltoroaccnzcn  Ober* 
haiipt,  auf  jeder  Stelle  vorkomnien  könneu,  entchmnun  am  aller- 
häufigsten  am  Stamme;  da  wo  die  Efflorosccnzeu  dichter  gcwiet 
eiud,  boobaclitet  nmn  i<uldic  auch  gegen  die  Olierurnie  um)  Ober* 
Schenkel  hin  auege»treut,  uuj  in  noch  intensiveren  Fällen  eratrerken 
Bicb  dieselben  aiieh  auf  die  Vorderarme  und  Unterachenkel,  wobei 
dann  die  Holilhiinde  und  Fu^^nohlen  gewührdit-h  lu  die  Erkrankung 
mit  einbezogen  werden.  Meist  ve  r  sc  li  o  n  t  vnu  R[Mt>nUtlei>k( 
[irtegen  nur  lland-  und  Fussrücken  zu  bleiben. 

In  ausaahmaweiseti  Fällen  jedoch,  insbesondere  bei  Individuen, 


')  8itjmn|;»ber.  d.  k.  k.  Ak.  J.  Wi«..  U.  iWll,  1W7,  pag.  lt. 
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die  eine  nnzn'eckmfissigp  Leben swoint'  filhron  und  bei  Henen  ilrr 
Syphilisproccs««  ini  Allgemeinen  »chwerere  Formen  anniniinr,  fandet 
man  die  Ro>il-uU  ho  filier  den  g»tizi>n  Kürper.  auitgeUmtct,  ditw 
nirgends  —  Kopf,  Oesii-ht,  Hnk  eingBreclmet  —  eino  intactc  llaiil- 
p9irtif>  grÜttsL'ntr  AutM](>)iiiiiii»  Hiizu[n<tTHii  ipit.  jn  ttas«  einzelne  Blüthen 
»elbBt  die  wiiHt  vortJoliimtL-ii  Iiandrüek<Mi  IjL'tiillt'ii, 

Sich  eelbiit  fiborlasKen,  vertitb windet  dionoü  Syphilid  einxeliie 
Male  seiioii  iineh  s<>hr  kur/oni  Hesiandv.  ZiiiiieJ»!!  hrdt  es  »lier 
län^^re  Zeit  an  und  bewahrt  durch  1,  längstens  2  Wochen  sein 
k^bhafteroB  Coioril;  Aas  Infiltrat  niinrnt  sodaaii  allniälig  ab,  die 
FarW  gebt  durch  oin  SnhmiitBigljrauti  und  Schniutziggrau  der  Norm 
immer  mehr  entgegen,  bi«  nach  weiteren  3—4  Woehen  das  Syphilid 
spurlim  verBchw-undcn  inl. 

Wir  komineti  jolorb  auch  in  die  Lage,  ausser  diesem  Dun-li- 
schnilliiTerlAure  von  einigen  Wochen  oder  der  esrrem  kurze»  Dauer 
von  nur  wenigen  Tagen  ein  monaCelnrgc»  Ilestehen  des  Hyplilliiisrhen 
Erjthenm  zu  beolwieliten;  in  Iet7.tereni  Falle  bleilien  (iiiiiii  auch  für 
l&Dgerc  Zeil  dcnlliehere  Pigmenti rungen  an  Stellii  der  KfflorpsteenKen 
xiirOek.  Ton  denen  einige  während  der  Involution  «ogai-  (li-tjqiinmirr'n. 
Ändert«  Male  wieder  wird  der  {janze  Froecs»  dadiireh  imgewälinlieb 
lange  hinaiugcschobco,  daes  währond  d<>r  Uückbildung  immer  wioJer 
Äachachäbp  von  neuen  Flecken  an  anderen  Stellen  crfiilgcn. 


Wenn  auch  die  Roseola  syphilitira  in  vielen  Fällen,  sogar  naeh 
VfHuile  latigetn  Iteatnnile,  zu  weiteren  Alterationen  an  der  allge- 
nieinen  Derke  nicht  führt  —  da  ja  selb«!  Desquamationen  währemj 
der  lUckbildung  nur  sehr  selten  sind  —  so  wird  man  einzelne  Male 
di^nnch  aueb  andere  krankhnflo  Vedinderungon  constntiren,  die 
tinsvn*  Aufmerksamkeit  verdienen.  Am  Stamme  xielit  man  dann 
mb  und  zu  O nippen  von  ganz  kleinen  Knötchen,  welche  die  Siello 
von  «ieh  invol\-irendcn  F,ryth  ein  flecken  einnehmen  und,  abgewlien 
Von  der  schraulzig-braunen  Farbe,  den  EfHorcscenzcn  de«  Lieben 
»eruphulosorum  ihncin.  —  Sitzen  die  Kosoola blüthen  an  <)rt«r, 
,_;iiiH  Talgdrüsen  rt-ichlkb  au)<geü1attet  «iml,  »o  tritt  da  eine 
frte  Abwmdenmg  di-«  Seeretes  ein,  das  sieh  mit  den  nbrr- 
Aichliebitlen  EpitlfniitHlagcn  xu  whnint/ig  gofürbten  bräunlichen 
Srhuppenknl'ichen  verklebt;  an  rier  iN'tiaarten  Kopfhaut,  inslie- 
•ODilere  an  der  Ilaargrenzc  der  Htinii-  und  d(!s  Nackens,  an  der 
'  KwMi-labial-FnUe,  am  Kinne,   an   den  ütisHcren  ffenitiilien  Pto.  wird 


nun  Bokhe  auf  »oliinutzig  bruuiiruitier  und  «twoa  in&Itrinor  linm 
haftende,  fottige  I mpctigokrüstohen  besonders  deutlich  v^hi^ 
nehmen  können. 

Bc2Üsli<-h  Ats  Yorkommcn»  dcä  sypbiliHachfrn  Er^'thems  ao  den 
Ocnilalieii  niu»»  aber  nucU  weiter  tiinzu^tilii^  werden,  dftäis  wenn 
datfselb«  Orli-  l>ctrifl'»,  wo  daa  secemirte  Scbuiii  feucht  erhalt™  und 
»'i-sutzt  wird  lutd  dadurch  niacerircnd  und  irritircnd  auf  den  Hvilva 
d«r  Efflürcüe+'rwcu  wirkt,  wie  die»  ini  I^r^putialaacke  oder  an  der 
Vulva  der  Fall  i^t,  man  Überdies  auch  Doch  katairhalischc  Za- 
gtande,  Kpocifll  eine  Bnlano-pa8thiti§  oder  Valviti«,  rieb 
entwic^keln  nicht.  Ist  die  Roseola  ain  Obrigen  Körper  acboo  gv 
flcliwiindun  ucler  handelt  eu  sich  um  eiu  rei-idivireiide«  syphililiaehes 
Erjlheni,  diis  nur  die  Kichel  oder  Vulvii  l)«fiilll,  bo  könnte  Bohr 
leicht  die  Tänochuns  einer  einfachen  (ji:ewÖhnlichen)  Balano-po«tluti!>. 
bez.  Vulvitis  unterlaufen  und  eventuelle  Folßezuatände  von  unzwei- 
deutig üyjdiihtinclieui  G^pruKC  auf  (.'iiieii  Bichcllripper  xuruekWzuf[CD 
werden  —  insbesondere  beim  Uebcraehen  einer  luitialnianifeütatinn. 
Bei  genauerer  Be^iehtigung  wird  ea  aber  nielit  cutguhcn,  doM  die 
erkrankt«'  Partie,  bflspIcUwc-ise  die  Olatw,  wohl  an  der  gaoECB 
Fläche  gtTÜihet  eriii'lu'int,  daw  »litr  die  nebHuhergehendea  Erw 
diruiigen  der  Hauplnaebo  nach  deutlich  »ich  iibgren»*iMlen,  eirvuni» 
Kcriptun,  flachen  Infiltraten  entsprechen  und  man  einen  Kjphi- 
litiächeii  Kicheltripper  im  wahrwten  8inne  de»  Worte»  vor 
sich  hat,  indem  ayphilitiBcb«  EfHor<»teenxen  e»  Rind,  denen  diu 
8ecT(.*tion  xumeiat  entspringt. 

An  behaarten  Stellen  pflegt  jedoch  auch  Lockerung  in 
den  llaartaschen  (vielleicht  aU  Folge  ciuer  vun  den  Talgdrüsen 
fortgeleitet  eu  und  auf  die  WurKelBcheiden  Obergegangenen  Hehr^ 
production  der  epithelialen  Elüineute)  und  dadurch  den  circumBCiipten 
Itauterkrankungfu  eii( sprechend  Dcfluviuni  capillorum  »ich 
einzustellen.  0 ewolmlich  »iiid  ea  nur  eiuztfUn"  linwii-  hU  fingerspitx- 
grosse  Stellen,  an  denen  Verhint  der  Hanre  ku  beioorkcn  ist;  Kottenr 
Male  confluiren  die  kleinen  haarbtien  luMeln  2U  grossAn  knbli-D 
Flileben.  Zwar  wird  eine  solche  Alopueie  am  allerhäuti^icn 
am  Kopfe  wahi^nommen,  doch  int  es  nicht  ungewöbniirh,  auch 
Ilaarvorlutft  an  den  Augenbrauuu,  der  Achselhöhle,  den 
PubcH  otc,  ja  an  alleo  dIceeD  Orten  gleichzeitig  m 
boobAchteu. 
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WihreiwI  des  Bostandes  der  Roseola  «ypliilitica  l:ani)  m  auL-h 
oocli  zur  Emwirkclimg  von  undoron  EfBoresoonxon  dadurch  komnioii, 
dass  einzeliiL»  Mnculiie  iii  ihrer  Mitle  »ifli  zu  kUOricnMi  ud^r  gr«s- 
aeren  solidon  iQültrntcu,  Knötohon  »der  Papt^ln  crht<l)i>n,  von 
dcnon  Cfinigo  längere  Zeit  peraistiren  und  das  Flcfk Syphilid  tun 
obiig«  Woclion  überdauern.  Solcho  Ptipoln  können  wohl  an  beliebigen 
Stellen  der  Haut  orächeinon,  docli  wt-rdun  dicHidlien  um  hüufi)^tcn 
in  der  Achselhöhle,  der  Ellbogeübcugc,  unter  den  Mßmmae, 
am  Nabel,  an  den  fiuasercn  ßeiiitalien,  im  Schcnkelbiig 
mler  in  der  Kniekehle  augetrufft-'a 

Sohr  hSa6g  «oincidircn  mit  dor  Roseola  «yphilitioa.  E  r  • 
krankangcn  der  Schleiniliäutc  und  Lymphdrüscnsrliwellungon; 
acltcoer  sind  leichtere  -Mrningenl-  und  (ielenkafCertinner, 
Perioetiti»,  Iriti<i,  Infiltrato  der  Tcstike);  not^li  seltener 
werden  atiiter  Morbus  Ilrightii').  Milztnmnr  nnd  Krank- 
heiten anderer  Organe  neben  dieHrtn  Hypbilid  wnhrgenoiiiiiien. 

Boim  Fehlen  dieser  Complicationen  ist  der  JJertand  des 
FWk«y(i!iilide8,  mit  Ausnalune  deu  durch  venigc  Tage  andauernden 
EniplionR-Stadiunw,  ■ftolcbe«  aber  in  vielen  Füllen  nnMj  zit-nilioli  uiivcr- 
OK'rkt  verlaufen  kann,  für  Ana  Individuum  mj  wenig  belustigend,  diiu» 
e»  ganz  gut  bcgreiHieh  iBt,  wenn  dienen  Haulsj-pliilid  öfters  der 
Beobachtung  de«  Fattcnten,  ja  selbst  dcü  weniger  aufmerksamen 
Ant«  entgeht. 


Wie  bereits  erwfihnt,  kann  die  Sj^hilie  in  jeder  Pliase,  aUo 
auch  mit  der  Roseola,  iliren  Absehlnss  erfahren,  ofler  aber  diireh 
neue  Attaquen  immer  fri»ehe  Beweise  ihre«  Vorhandensein»»  l>ei- 
brtngen;  und  da  nimmt  man  nun  wahr,  dase  einzelne  3falc  das 
Syphiliarecidiv  ehenfallH  in  Form  einer  Roscola  zu  Tage 
tritt.  In  milchen  Fällen  sind  ilte  einzelnen  FU^okL-  grus»',  livid  und 
noch  deutlicher  wie  beim  ernten  AiiHbrin-h  infiltrirt.  Ah  und  /u 
wird  die  gewöhnlich  nur  langKiun  erfolgende  RriekbiUliing  im  Ccn- 
tram  der  EffiDreacenirn  eingeleitet  und  ca  bleiben  dann  ringfiinnigc 
lllül hen  übrig  —  H  y  |> h  i  1  i  tt  a  n  n  n  1  a  r  i  a ,  H  n n  i* o  1  a  u  n  n  u  1  ii r ! r 
■~~  die,  mich  der  Peripherie  hin  «ich  nnwbreilend  und  vim  innen  aus- 
immer    weitere    Kreinu    ziehen    und    beim    (i(>gi<ni!inan(Ier- 
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viele  Monate,  ja  1  Jalir  nach  der  Infcvtion  oncboincn,  findrw  täeh 
oft  nur  in  i>in24>]n?n  asyinnielrieeli  vcrllieiltpn  EfHoreBccnwnfnrmpn 
vor,  dio  übrigens  auuli  häutig;  ScIiuppcnbiMung  aufwoUcn. 

Da  neben  dem  syphilitiflchen  Erythem  die  laitialmanircatAtion  mll 
den  ol)ligatpn  indolentpn  Bubonen  meistens,  oft  alicr  laud)  awlcru 
IlrgliüihTHfhciniingi'n  vorlii-gen,  bo  wiril  ilirsr»  Hj-])hiltd  leicht  als 
solchun  erkiinnt.  Unter  Umständen  sind  ab«r  doch  Täuschung^eB 
nicht  aiiBjifeflchloBsen.  weehall)  wir  auf  folgende  di  fferontial- 
diagn ostische  Hutnente  aufuierk^aoi  machen. 

Einer  Verwochwlimy  der  Roseola  syphilitica  mit  MorbilloD) 
Scarlatina  geht  man  ans  dem  Wego,  wenn  man  darauf  achtet, 
datts  hoi  den  atmtr-n  KxnntlieiiioD,  selbst  leicht  eroti  Uradoe,  aehr  boliw 
Fiober  besteht,  lians  die  BlUthcn  Üboraiu  sciihtmoh  an  Ort«n  (Kopf 
und  Gesicht)  erecheinen,  die  für  das  »yplüliti»chc  Erythem  nicht 
gewDhnlicIi  «im!,  dann  die  cinzclnon  EfHorescenssen  von  ausgedchntcD 
hypenlmirton  Haatpai-tica  luiigoben  »ind.  daee  acut«  MitntTectionea 
der  Schleimhäute  entstehen  etc.  etv. 

Eher  noeJi  körmfc  dorn  weniger  Geübten  eine  Roscola  bal- 
Bamica  für  tnn  syphilitisches  Erythem  imponiren,  »md  das  am  eo 
leichter,  aU  dieses  Arzneiexanthem,  nekhes  bei  Tripperknuiken, 
die  Hii»  therepeiitiftchen  Gründen  Itahtamica  gonioMon,   aufiuttrteo 
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pfif-l^t,  die  BcfÜrchtnns  wachrufen  könnt«,  rw  bestehe  ausser  dem 
venerificlieu  Katarrh  micli  cinp  verstrcktc  InilinltnanifcHtKlion,  oder 
der  Tripper  w^llwt  liiil«!  zu  einer  constitiitionellon  Erkrankung  ge- 
fühlt. I>ic  Differcnimlcüagnose  wii-d  aber  keinen  Schwierigkeitou 
ontprliegen,  wenn  man  eirli  erinnert,  doss  die  Rosooln  balgnmica 
o(i  auch  (|U&ddelRrtigc  EffloresceiiK^n  aufweist  (tJrtiearin  bal- 
gamiea),  die  an  Stollen,  welobe  gedrückt  (wie  tue  Nate»  boim  Sitzen) 
,  oder  Bonrt  irritirt  werden  (durch  Strumpfbänder,  Manschetten)  zu 
mächtigen  oft  eemmelhohcn  Qmppen  !<ich  anhniifon,  doü»  der  Aus* 
•cbla^  intensiv  juckt  oder  gar  lireimeii  verursacht  und  alUimUg 
erÜHcfat,  8ol)a.ld  das  Medicament  nicht  mehr  gereicht  wird. 

Manches  Mal  verleitet  cdnc  Dermatomy kosis  versicolcr 
zu  dem  Felller,  sie  för  eine  in  ßQckbildung  begriffene  Roseola 
«yphilirica  zu  hallen.  Ffilirt  man  jedoch  mit  dem  Fingernagel  in 
raschem,  kriLftigereni  Zuge  Qber  die  erkrankte  Hautparlio,  so  wird 
bn  der  genannten  Mvkose  die  Oberhaut  in  Fetzen  loagelSst,  dio 
unluT  dem  Mikroskope  das  Mikrosporon  fnrfur  teiclit  erkennicD 
lusen.  Kur  bei  Individuen,  die  sich  Hei^sig  baden  und  waschen, 
«nd  solche  Schuppenfetzen  nickt  «o  leicht  zu  gewinnen. 

Fast  gar  keiner  Sehwierigkoit  unterliegt  ets  das  Erythema 
iris  und  annulare  vom  syphilitiacheu  Kr,vtliein  zu  luttersoheiden, 
indem  ersteres  vomelnnlich  Hand*  und  Fumritcken  occupirt  — 
Gegenden,  die  von  der  Itoseola  BVjihiliticn  meistens  verechont 
bleiben  —  und  ohne  jede  Therapie  nach  ea.  2  Wochen  sich  zurück- 
bildet. 

Li^^  eino  recidivirendelloseola  syphilitica  in  Form  von  Sclmiben, 
Rinf^en  oder  Windung(>n  mit  geringer  Desquamation  vor,  so  Ist  die 
Aehnliclikeit  mit  DcrmatomykoBte  elrciuata  (lunKuraus)  oft  eino 
tttuitchendc;  der  Nachweiü  de«  Trichophyton  in  Sohüpptdien  (und 
HsArai)  wird  dann  für  die  Diagnuite  auBgchla^ebend  &em. 


Papuläses  HyphiUd. 

Bclion  bei  Hclnichtung  des  Fh'cksyphilids  erwähnten  wir,  da&s 
töch  einzelne  Male  aiiü  It<)HiH)la-EffiornHiN>nzen  durch  xunohmenda 
Inliltnitiun  Papeln  entwiekeln.  Ah  und  zu  jedeeh  nind  es  sünutit- 
Bcho  Efflorewenzen  der  ersten  Fnipfioii,  welche  die  Papelforni 
AniiriinK.'n,   wudurch  das  papulöac  Syphilid  ■  nun   ersten  Symptome 


äct  A1lgi5[neiiicr1:nitikui)<;  wt>nlL>n  kann.   \u;\  h&nS^et  fulgt  e«  aher 

Auch  dus  pApuliKtc  Syphiliil  p(ti'f;t  slcJi  mit  einem  luichtvD 
Kniptionsficborciruralcitcn.  Zwei  bif^flmTogotlBraafvrwIiciiien  alloni- 
Imlbcn  HS  <ii<r  Haut  stocknndclkopf-  bis  lioscnKrossc  livperSwisriio 
StcUoii.  wflclic  an  timvlu««  Orte«  diclitvr  ucbcnciuander  Uo^n  und 
KU  auj^rclireUL'liTuii  I^~)ttlungl■n  imaiiiiiuicuHicKiKL-u.  Au  (lousflben  er- 
Ju-bca  ttirh  oaoli  rini^i-n  Ta^wi  hirsekurn-  bi»  erbsi'ufjrtwiac  und  uach  . 
mx'h  grösürn-,  üIkt  dus  Niveau  hcrvoiTRgeiidr  IrillHrate,  Knoten, 
I'ii  p  <•  I  n ,  von  KHgrspit7tiT,  bitlbnmdcr  oder  Hacht-r  Fwnu.  — 
Anileri'  Miilr  wit'ilc'r  ersrhcinpo  die  Papeln  obnc  Tonutigegangene 
II)*p4>rHinirn)ig  wier  sonstige  VerSntlt-rung  dt-r  TIaut. 

Xai'b  der  GrS»9c  der  Blutbc  unterwhvidet  man  uin  klt^io- 
paj>uli>9<!ii  und  gro«?papulö»CR  Srpliilid;  <idnr  ein  Diiliäres 
papulöne»  Sypbtlid  und  ein  Icatiouläres  paputöses 
Syphilid.  Dabei  wir«I  wahrjjenotnnicn,  da«»  die  grösseren  Efflurea- 
ceiizen  eofort  den  gcgebcncu  Umfuiii:  uufwci»en,  od«r  ober  erst  jia 
l^ufe  der  Zeil  au»  kJctnurcn  liervorgeliwi.  Die  Effl«n>»ecn«n 
weisen  aber  auch   eons*    nocli    maunigfncJie  Ycrecliiedenbeileu   auf, 

^V'a9  nun  zunücbst  die  Farltc  der  sypiiilitiitcben  I'upelu  betrilTk, 
00  ist  die  Röilio  doroetbeu  selten,  utid  auch  da  nur  in  den  ersten 
Tagen  von  einein  lebhafteren  Tone,  um  spftter  emer  mit  Dunkel- 
blau oder  l>uiikenirauu  gvmLschten,  schnmtiijieren  Nuance  Pbitx  zu 
ntadiBn.  Mnncho«  Mal  jedoch  erblsKst  auvli  die  Effloreaocnz  ao 
(lehr,  da««  ne  nur  v«iig  anders  gefiirbt  erscheänt,  als  die  Um- 
gebung. Schon  Falloppio*)  fühlte  die  Verlegenheit  bei  EIxpli- 
cation  der  Farbe  .non  euim  ed  ruber,  tioQ  albua,  non  pallidua, 
wd  eccnte  per  transversum  pernam'  (schinkenrcrth).  Die  weil«» 
Eniwickelung  der  Papeln  ist  eine  rertciiiedciie,  je  nachdem  «e  an 
St.'lbn  BU'h  Iiefinden,  die  trocken  «tuirt  «nd,  oder  an  solchen,  die 
duri'li  die  auiUonii?che  Lage  begünstigt,  feucht  und  warni  erhallen 
werdra.  So  beobachtet  inau  an  den  mebtea  Stdlen  des  Stanunes, 
der  Streck»eile  der  K:itremititeu  und  awleren  tiicht  feuchten  Stellen, 
dam  hier  die  Papeln  nur  stuckaailelkopf-  bis  Unaeognwa,  im  All- 
genieinen  aKt  nicht  grOaacr  ab  eine  Erbee  vo^en,  nUbaig  scfaappeo 
ttul  gvwAhulich  trocken  bleilwa. 

Beginnt  eine  trockene  Papel  deb  mrQekznbilden,  eo  tritt 
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nicht  nur  die  HStfac  und  das  Infiltrat  der  Effloresconz  zurück, 
«ondem  es  stellt  sich  an  deren  freien  Oberfläche  auch  Desqua- 
mation ein;  die  Papel  wird  auf  diese  Weise  immer  kleiner, 
bis  eic  nach  einigen  Wochen  vollkommen  invoh'irt  erscheint  und 
nur  noch  ein  Schuppensaum  die  runde  Stelle  niarkirt,  wo  die 
Papel  gesessen.  Allmälig  schwindet  auch  dieser,  und  jede  Spur 
einer  früheren  Erkrankung  ist  gewichen.  Beharren  jedoch  Infiltration 
und  Hyperämie  durch  längere  Zeit,  so  nimmt  man  neben  der  Ab- 
schuppung eine  schmutzig -blaurothe,  rothbraune  oder  graue  Ver- 
färbung wahr;  es  ist  sehr  wahrscheinlich,  dass  dann  BIutfarbatoflF 
in  die  hypernmirten  Gewehe  transsudirte,  welcher  sich  da  ablagerte 
und  in  Pigment  umwandelte.  Man  sieht  denn  auch  in  solchen 
Fällen,  noch  lange  nachdem  die  Papel  sich  vollständig  involvirt  und 
auch  die  Desquamation  aufgehört  hat,  einen  dunkelbraunen  bis 
grauen  Pigmentfleck  die  Stelle  bezeichnen,  wo  die  Papel  gesessen. 
Nach  Wochen  wird  jedoch  auch  das  Pigment  resorbirt;  ja  die 
Resorption  erstreckt  sich  sogar  noch  auf  das  normale  Pigment  des 
Mucus  Malpighü  dieser  Stelle,  welche  sodann  vollkommen  pigment- 
los erscheint,  und  als  lichter  Fleck  durch  viele  Monate,  ja  durch 
Jahre,  von  dem  früheren  Dasein  der  Papel  Zeugenschaft  ablegt. 

In  einzelnen  Fällen  tritt  an  der  Spitze  der  Papel  acutere 
ExBudation  ein,  was  sich  durch  Aufschiesscn  eines  ganz  kleinen 
Bläschens  oder  Pustclchcns  bemerkbar  macht.  Nur  selten 
hält  das  Bläschenstadium  lange  genug  an,  um  die  Bezeichnung 
eines  vesiculösen  Syphilids,  oder  —  bei  Aggregirung  der 
Efflorescenzen  —  eines  Herpes  syphiliticus  zu  rechtfertigen. 
Gewöhnlich  trocknet  der  Bläschoninhalt  sehr  bald  zu  einem  Schörf- 
cben  ein  und  es  entstehen  auf  diese  Weise  Impetigines,  die 
besonders  gerne  am  behaarten  Kopfe,  im  Gesichte  und  an  den 
unteren  Extremitäten  sich  vorfinden;  obwohl  hiedurch  dem  Ekzem 
nicht  unähnliche  Efflorcscenzen  sich  entwickeln,  so  scheint  es  doch 
nicht  passend  von  einem  Eczema  syphiliticum  zu  sprechen, 
weil  die  fernere  Involution  nach  dem  Abfallen  des  Krüstchens  in 
der  oben  geschilderten  Weise  vor  sieh  geht,  was  ja  beim  vulgären 
Ekzem,  das  überdies  auch  noch  intensiv  Juckt,  nicht  in  gleicher 
Weise  der  Fall  ist. 


An  i]«r  Tlohlliaiid  8owi«  nitrh  an  den  FasftHolilpn  knmmt 
e»  nur  in  spUcnon  Fällen  xa  hohen  pHpeln;  tliwtc  Ilaiitflär'hrn  wfiwn 
tnoist:  niii'  lini^eii-,  bis  nciikrcuzergrof«e,  circumfipripto  Itrilhtingi^n 
um1  ganz  flac}ic  Infiltrationen  auf,  eo  daas  nur  hSchHt  goringc 
Erhebungen  der  Jlnut  wahrzunehmen  »Ind.  Im  weiteren  Verlnufp, 
inxhoAondcrc  wenn  Kilthe  und  Infihration  mich  zurüekzubiklea  he- 
giimen,  worden  die  erkrankten  l'articn  durch  Desquamation 
auffnllp-nd  kenntlioh  geniaoht.  Die  ont«prcchendcQ  Stclten  sind  dann 
iiiirt  ^<?röthi>t,  ihre  InfiltrHtittn  lÜMt  »ich  iH'im  Zufühlen  erkennen;  am 
luitniihgnccti  werden  «e  dadiin-U,  daiwt  wn  in  der  ernten  Zi-it  mit 
einer  vcnliekten,  fenthiif^endcn,  verhonitt>n  Kpitliellage  he«1pekt  mnd, 
die  fllnbald  xii  vreiosen  Schuppen  aufgehhlttert  wird;  «iieh  einijiiiii 
Bestände  fallen  dieselben  ab  und  lassen  nur  ein  dünni-s  Ittwa- 
liäutrlien  mirüek,  das  «ni  Rande  von  einem  an  der  eonrexen  Seile 
fe))thaften4ien  und  nn  der  eoncATcn  abgehobenen  Schuppenüanmo 
miiKebeii  ist;  Abblütli'niiiff  der  nltcn  und  AiiHaponing  von  neuen 
Öehiippen  wechseln  an  diesen,  verwhiedenc  Ausdehnung  erreichenden 
KfHorcftcciizen  ziemlich  oft  ab. 

Dicfio  Papeln  occupircn  selten  nnr  eine  Flohlbiind  oder 
eine  FutwAohle;  am  allcrhrntfiji^flten  findet  man  beide  Palmao 
oder  beide  Plantae,  wfhr  oft  Hände  und  Fübsc  gicichmtig 
ergriffen.  An  der  Yola  und  der  Ikugcscttc  der  Finger  sind  m 
gewöhnlich  die  von  tii-feren  Falten  durchzogenen  Partien,  an  iler 
Planta  mehr  der  innere  concavc  Theil,  die  Ton  den  Papeln  liesetit 
erscheinen ;  die  Dehnungen  dieser  Uautgtellcn  eincreeit*  und  dio 
durch  Infiltration  und  Sehuppooauflagoning  bedingte  Spr&digkeit 
andererxeit«  erklilren  es  znr  UeiiQge,  das»  dii>  Affeetion  oft  mit 
Schniiiilen  nnd  Einrisflen  einhergclit  und  dftj-um  auch  whr  schmcr»- 
hnft  seiu  kann.  Bei  grütisercr  Ausbreitung  des  Jloblliandsrphilidea 
greifen  die  Veränderungen  auch  auf  die  Itüekenfiäehon  der  Finger 
und  ixo(  den  NagfilfalK  übpr,  wobei  die  Nägel  rienig,  glaiizlo»  und 
unfonnlicli  werden.  Narb  Abheilung  von  lange  daucnideu  Hobl- 
hmidpapeln  pflegt  eine  schmutzig  braunrothc  Verßrbmig  zurörk- 
xiiblcibi'ii.  —  Die  durch  die  Localitflt  gtmi  eigenthömlieb  verändert« 
l^ipuhuie  tind  der  l'niAtand,  das«  da»  AWbuppungWiiadium  narb 
Papeln  an  den  Iltihlhfinden  und  FuHiteohlen  sehr  lange  Zeil  anhält,  ja 
die  InvoluiionMVorgflnge  bei  den  l'apeln  anderer  Regionen  ölwnlaaort 
und  dureh  Wnehen  und  Mona-le  aU  einKiges  Symptom  der  SypliilJa 
foriboetcht,   erklärt   es   zur  Oonflgo,    daas  dieee«  Ilohlhand-   und 
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Fiuraohleii- Syphilid   al«   Fsoriasis    palniaris    et     ftlantaris 
sjphiliiica  bextnchiiet  wird'). 

Nicht  gar  so  nolion  bekommt  man  Gelogenheit,  aucli  nm  Stdiiiino 
und  den  Exireiiiitäten  ein  piipulwi's  Sypliilid  zu  «(.'lica,  wolehoB 
wilircnd  seiner  Inrohiiion  auenchnieiKl  \»i\g(:  im  Zusttindo  der  Ab- 
bcbuppung  Aogctroffcn  vrii'd  und  don  DfHorcscenzen  darum  den 
Cbarakler  dcrSciuamniauvomelnnlich  aufdrückt;  es  ist  nichtB  dagei^pn 
einzuwenden,  wenn  man  dann  von  einem  S  c li  ii  p  po  ii n  y  p  h  i  I  i  d 
»prii'lil,  nur  niUM  man  «ich  erinnern,  duH^  vn  »ich  iiierbei  blüt*  uui 
eine  Pha^e  des  papulÖsen  Syphilids  liandelt.  —  Einmal  jedüch  bin 
ich  in  die  Laf^e  gekommen,  einen  der  Psoriame  vulgaris  nicht  uiiiilni- 
lirheii  Ausschlag  bei  einem  rndi\idinim  zu  sehen,  das  ii-li  HL-Ibttt  voi- 
12  Jahren  an  friflcber  Svphiliö  und  seit  jener  Zeit  an  Itoeidiven 
behandelt  halte.  Di«  über  den  ganzen  Körper  »iemlieh  gleiclimüHHif» 
zofBtreutcQ,  bit«  mQuzongrussen,  manehinul  tu  drr  Mille  auH};i -heilten 
Efflore«ceoxen  sassen  auf  «iricr  Bchr  wenig  infiltrirten  und  ge- 
Kkttet«ii  Baaia  und  waren  ntur  von  einer  düimen  T^nge  kleine^, 
blaesfaräunlichcr  Bchöppcheo  bfMicckt;  dieacLben  untei-Bchieileii  sich 
also  deutlich  genug  von  der  gewöhnlichen  Schuppen  Hechte.  K»  lag 
Bonül  ein  Syphihd  vor,  das  m Sgl iehorw eise  von  vurnhen-iii  als  «nuii- 
mltflai  begonnen  liabvn  nuK'hte;  aber  auch  nach  12jiilu-igem  lieMtHiido 
der  Syphilis  ist  dit*  AiiUHliiiie  von  i]vn  R(|u»ma(>  vorauHgcgangciiRn 
Pa|M_'lo  nicht  unbedingt  vun  der  Hand  zu  weisen.  Nur  neln^nbei  wi 
bemerkt,  da»)  auf  «ine  antiftyphiUti^hc  n«>han<lhing  das  Sehiippeii- 
HVphiHd  M-hwaiid  und  ßeimeruitg  der  gleichzeitig  boütundenen  I'L'bei'- 
un«l  Kru»tdnisenHTphilis  eintrat. 


Eine  andere  Veränderung  der  Ilnut,  welche  nach  UückbiMung 
eines  lunge  b4^!llande^en  paptilünen  Aussclibige»  nicli  darKiibi(;ten 
pHrgl,  die  bereits  erwiilmte  Pigmcntablagening,  ist  oft  genug  so  in 
dii*  Augi-n  springend,  daiis  man  sich  auL-h  du  vemnliisst  sehen  künnto, 
die  luvohitionHphaiie  als  eine  eigen»  KrkrankungHforni  unter  dem 
Katnen  Pigment  Syphilid  hin/uxtelleti. 

Abgesehen    von    den    nach    »yphilitiseli»-n    Efflorescenzen,    ins- 


*)  aQnoÜP«  i>go  Tid^o  puNtulM  IstaH  in  (■apitp.  nut  rboKAdes  in  maitibiui 
iaalii'iuni  rnturn  pTVfr>n>  ddlli:!);  caotorn  »ifCnn  rnUiiiit  iiiib,  hii'C  AOrtiiiiitmii  Hinf^ 
iMtrn  wir  lir-i  Palla{ipiu  (I.  r.  ca\i.  !13),  Atihiilii^he  lUuneiw  Anden  «Ich  ))el 
Vlgo,  Benedietva   aad   Massa. 
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besondere  Papeln,  zuracitgeliliebcncn  Pigmentirungcn,  Rilircn  t^itiig» 
Autiireu  aui'Ii  wllwtiitiindig  und  oliiie  Vfrinitllung  von  amlpren  Itlütlien 
auftretende  rifn»<'iul»ilduii{,'fn  auf,  die  j(!düi;h  ihrem  Wesen  iineh 
verscliiedMi  lieurllioüt  wprdnn.  So  hnt  Pitloa  (1857)  «la  .Syphilide 
]iif;iii(?iil!iint"  vmv  Affitetton  der  Tlaiil  lieBchriulHMi,  auf  dto  Hitrd)' 
(l.sri'l)  tittd  vor  ilnii  Munnc-ret  nufiiiorksHiii  gemuebl  hatlc.  Nncb 
Lanccrcaux '],  der  den  Zustand  „SvphilJdc  nmculeuse"  neiiitt,  ban- 
delt CS  eich  dnboi  um  50  Centüncs-  bis  1  J'^raneslüelt  gnwso,  ruiidlieh«, 
nicbt  vorrdKonde,  ffnmlichc  oder  blass bräunliche  (teintc  cafe  ati  lait), 
mit  unreal' IjnÜM^iffvn  oder  geKarklen  Rändern  verscbene,  isoUrte  oder 
m  flnippen  vcreiüigtc  Flecke,  die  am  häufigsten  am  UsW,  aber 
aucli  im  Oeniehte,  im  der  Oberlippe,  der  Stinte,  am  Abduuien 
(Hardj)  und  au  den  Beinen  (Pillon)  crseheiuen,  iiieht  eebuppea 
und  wedei- Jucken,  nucli  Brenuen  veraulawten;  tue  trete»  geTröhnlicb 
nacb  Äbtiahmo  dur  Ruseobi  auf.  Fournier')  vergleit^hl  dtt>  Ton 
ihm  „Syphilidp  pi^^iiicnraire  im  eidH-Hijue"  genannte  Erkrankung, 
die  nabe/u  iiiiKnaliniHk»«  mir  Weiber  lietrillt,  mit  Sebwangen^cbafta- 
fleeken;  sie  tritt  mi  Endo  der  »«H'undfircn  Periode"  «im  Vorachoin, 
dauert  metirero  Monate,  I  bi«  2  Jahre  oder  no(.'h  länger  und  wird  ron 
der  Therapie  nicht  bceintlua»!;  Oibcrf  liezeichnct  dieses  Sv-pbilid 
ala  „tächcs  syphitiliiiueB"  und  lAasI  ea  unti>r  Queckailbcrhebaudlung 
weifheu;  Campbell"),  nulklej-*),  Atkinsou  *)  anerkennen  die 
clementai'e  Natur  de»  PignicntftypIiiüdeH,  während  Fox'')  und  Tay- 
lor') die  »yphililisrhc  Natur  dt's  I^'idcn«  in  Zweifel  ziehen; 
Schwimmer^  findet  das  l^gmentflyphilid  , verwiegend  ala  das 
rebergangaatadimii  der  chronlHchen  Hyperämie  zur  VerförlMinif, 
doch  manchmal  aucll  ganz  unvennlttelt . . .",  es»  „iat  von  «ehr  langer 
Dauer  und  scheint  nur  ungemeiner  Behandlung  zu  weiehen".  Nach 
Sigmund  und  ZeisBl  i«t  daa  Pignienlsyphilid  nur  aU  Residuum 
von  Effloreseenzen  mit  bifigdnuemder  Hyperämie  nufxufassen; 
Knpoei")   erscheint  u)»   nach   den  lishcrigcn  Beobachtungen   aoch 


')  Trail/  litslnr.  «t  pnttiquv  äo  tt  Srphilu,  PftrU  1873^  pu;.  124. 

')  I.i>vuüti  nur  1«  8y|>!iiiin.  Vans  IffJii,  pag.  422. 

')  Arrti.  of  Dermato].  ISIS.  p«g.  239. 

*)  J.  e.  —  und  iVid.  IS79,  png.  iV. 

'}  WM.  1878.  pag.  Sä2. 

'J  IbiJ.  png.  13!)  ü.  377. 

•J  IbM.  p^.  1Ü8. 

')  Vutavt  niptl.  Bintin-  1890. 

•)  1.  0.  fm$.  l«l. 
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nicht  gerechtfertigt,  „diese  Verfärbungen  in  gleichem  Sinne,  wie  das 
papulöse  Exanthem,  als  directea  Product  des  syphilitischen  Coiita- 
giums  anzusehen." 

Es  möge  endlich  noch  die  Erwähnung  Platz  finden,  dass  unter 
Umständen  die  syphilitische  Papel  auch  hämorrhagisch  wurden 
kann.  Ich  seihst  habe  dies  in  wenigen  Fällen  an  einer  und  der  anderen 
EfHorescenz  wahrgenommen,  ohne  dass  jedoch  im  Ucbrigen  der 
Krankheitscharaktei'  etwas  sonderbares  dargeboten  hätte.  Nach  den 
Hittheilungen  von  £älz^)  (aus  der  Leipziger  Klinik)  hingegen 
mu9H  dieser  Complication  auch  eine  ernstere  Bedeutung  zugesproclien 
werden;  zwar  ist  in  einem  seiner  Fälle  (bei  einem  gut  genährten  jungen 
Weinhändler)  Erholung  von  einem  hämorrhagischen  Hautsyphilid 
eingetreten,  das  mit  Papeln,  Quaddeln,  Schuppen  einherging  und 
von  schmerzhaften,  durch  Blutungen  entstandenen  Scliwellungcn  in 
den  Gelenken  eingeleitet  und  begleitet  war  (Peliosis  rheumatica  wird 
aosgcschlosaen,  weil  die  hämorrhagischen  Stellen  auch  ausser  dem 
Bereiche  derOelenksgcgendcn  vorkamen  und  reichlich  schuppten); 
dafür  aber  wurde  ein  Mann,  bei  dem  Hämorrhagien  der  Haut  und 
der  Schleimhäute  einer  Papeleruption  vorausgegangen  waren,  rasch 
dahingerafft,  und  „bei  einem  acut  vcrlaufendcu  Falle  von  allge- 
meiner Syphihs  neben  Blutungen  im  Gehirn,  in  der  Lunge,  der 
Milz,  hämorrhagische,  über  Nacht  entstandene  papulösc  ElBores- 
ccnzen  beobachtet".  —  Es  erscheint  nicht  unzulässig,  bei  dieser  Er- 
scheinung auf  die  später  zu  behandelnde  Erkrankung  des  Gcfass- 
systems  im  Verlaufe  der  Lues  zu  recurriren. 

'J  Arch.  d.  Heilk.  1875. 


Neunte  Vorlesung. 

Ikhalt:  PapulßmiK  ljy|ihiliil  (ForUpIzunft).  —  KlMnndfl  otivr  fviichto 
tapelii,  l'upulae  humiiliio;  bruitu  [*tt)i<<lii,  Condylaiuula  UU;  PuHtuI« 
ruwlB.  —  Cfliifluireai]«  FnpMn.  —  RflckMMiitig  d«  I'b|wI.  —  OrgMninrt« 
Piipflri.  —  KxiilceriHe  Papeln. 

Pleomorplii«  <l<w  pHpiilSvon  STphiliile«.  —  [^blinf^ocalüwtiouvn. 

—  Dauer.  —  AnstockunpifctifnliT.   —  Kei^liliven.  —   Bosch  wenJiPti.  —  B*- 
gl(i  itcrKhci  nonge«. 

niftftnasff.  —  Diffi>r»ittialiitftjn>i>M>  zwiMhxR  l*M»riu{t,  Dcrmato- 
iiiykiwiK  i'iti-iiintH,  KliXKiti  iIit  ll'iliUmncI,  Lirliini  nibir,  Thyliima,  Initial- 
lumüfuaUitiuii,  vcncnHohi'ii  Piipillomun  und  Albi>Toitin  mcilluwiua  etu«n«il« 
■Ulli  vi>rBi'.liipden(>ti  t<yp]iilisf(}rm(>n  aiKloDteits. 

Puntulfrioi  STphilid.  —  VulgAre  Tufitcl;  Fj^liilitiiwli«  Pvotsl. — 
G('«<>h«1irslii]t]mi|7;  »pTpiifinöf^H  Ot^Kcliwilr;  FrutnboQ«!*  iypbilltica.  —  JIU 
iind(>r<?Q  Syiihiliiloii  OemviHBi'hfifllli'lin»  uiitl  tun  Ibneu  VeracluHteDM. 

Impctii^o  BypbilUicu;  Ectbjma  Bfpliililicani;  Vari- 
oetla  «yphililim;  Acno  typhilitinH;  KupU. 

DiaRniiitP  uiid  Diffvrrtnt  iaItlinKnnsi'  irr  piululCw»  i^jiiliilMi^. 

—  VaricHJN   «jpbiliticu    und  Vorii-fU«  (Variola    IfvU);   A.-n*.  «yphilitioA, 
Aoiu)  vulgariSi  Acne  OR(<hM)ticor(iin ;  Rupia-  und  OiimrnH|[<"«rhwlir«. 

O^ftnz  Tcrachiioden  vorhn]t<<n  aioli  jene  Papeln,  welche  an  Hant- 
stellen  »ich  bofindcu,  die  in  Fwlg«?  ihrer  tttiaToHiwL'bon  Lage  ilureh 
physiolopiscli  e  Socrofi?  rpicfilidior  befoueiilal  odor  durt-h  pathologische 
Abeondcnm.ir'n,  s.  Iimutz  lt.  e,  w.  gebäht  werden.  AI«  solche  Stellen 
sind  lic'iTorzulu'ljt'ii:  Die  äusseren  üenitalien,  die  Oenito- 
crurali'allc,  das  Pcrinaeiim,  der  Anua  und  fUo  Umgebung 
dieser  Gei^enden^  ferner  die  NabclTortiefung,  Acheel- 
höhle  und  andere  durch  gegenseitige  Dertihrung  und  Bedeckimg 
mehr  mnrerirtc  Ifantstolloii,  wie  sie  durch  TlSiigebrö  »te  cutatchcn 
und  in  den  Zehenzwischenriiunicn  angetroffen  werden;  oder 
Stellen,  an  denen  andorwoitige  Vorgüngo  ku  einer  Eiterung  fulireu, 
wie  der  Xngelfalz  bei  , oingowaehBeiiem  ICagel",  der  äussere 
Oehörgang  bei  Otorrlioe;  eiidlieb  jede  mit  zarterem  Kpithel 
bedeekte  Partie,  die  irgendwie  irritirt  wird,  wie  die  brUKtwarzc 
beim  Säugen;  oder  beliebige,  diirch  Iftim,  Kotb  verunreinigte 
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ITantpirtion  l>pi  Kindern,  die  sich  oincr  «orRfHltijjcn  Pflpjfp  «ii'ht 
erfreuen.  Die  unter  den  Renaniiton  ELuHüsscn  zur  Enfwickolung 
gclflugciidcn  papulüsen  EffloroswenBcn  vrenlcn  naturgritiäfi»  Mrlir  bald 
einer  Macenilion  unterworfen,  ihrer  EpitheMecke  beraiiM  und  liiotnn 
durum  »Ifl»  ein*.'  feuchte  Olierflüfhe  dur;  daher  die  llexeielinungen: 
nünBeude  oder  feucliie  Papeln,  Pa[»ulae  liuniniidae, 
Plaques  n]uqueuseit,  Tubercule«  muqueux.  Abgesehen 
von  diesem  sehr  eharakteristi sehen  Merkiiml,  finden  sieh  l)ei  den 
feuchten  Papeln  aueh  uueh  andere  Eigen  thöinliehkeilen  vor,  die  in 
ihrer  Eutwiekelung  und  RüekbildimR  begründet  sind. 

Schon  die  feuchte  Wärme  de«  Bodena,  auf  dem  sie  «ich  erheben, 
echeint  ein«  besonder«  üppige  Entfaltung  derselben  xu  begünstigen; 
denn  vräbrcDd  die  trockene  Papel  hirsckorn-  bis  linsengrusa  wird,  ge- 
wöhnlieh  aber  Krbaengrnnse  nirht  fibersteigt,  finden  wir  ihre  nässende 
Schwester  im  l^mfange  eines  llaniUi'huhknnpre»,  eines  Neukreiizem 
und  darüber  ausgebildet;  die  freie  OberHüche  inl  etwa«  nphriritich 
oder  ganx  flach  und  die  Papel  sitzt  mit  der  ganzen  Itreite  ihrer 
Bmh  auf;  hierdurch  i<ind  Namen  entstanden,  wie  breite,  platte, 
flaehe  Papeln  (Cond ylomata  lata).  Im  Uebrigen  hebt  »ich 
die  Tergrösscrt«  Papel  von  der  gesunden  Umgebung  scharf  ab,  rio 
ist  bald  mehr,  bald  weniger  geröthct,  suecnlent  und  weich,  nach 
lingerotD  Bestände  wird  sie  oft  bläulich  und  mehr  trocken.  Dio 
Epttbetien  Bim!  entweder  weieslioh,  wie  verBch<>rft,  oder  es  wird  die 
macerirte  Epidennisdecko  sähe  bald  nbgeBtoasen  und  dio  Papillen- 
Bpitzen  ragen  ab)  rothc  Punkte  aus  den  wciflslichen  interpopillären 
Epithelresten  hcrror  und  gewähren  da«  Bild  einer  hinibeerähidichen 
Oberfläche,  die  eine  reichliche  Menge  Übelriechenden  Eiters  absondert 
(Pustula   foeda  der  Alten). 

Diejenigen  Ilaut^lellon,  welche  tn  ausgedehnteren  FIRchen 
ÜBUfiht  und  wami  gehalten  und  bei  verwahrlosten  IndiTiduen  noch 
inBliCBondere  durch  Heliniutz  verunreinigt  werden,  wie  OenitalieTi, 
Aniis  und  ihre  Umgebung,  erscheinen  dann  auch  mit  »olehon  nätt- 
»u>ru)cn  Papeln  sehr  dicht  besotKl^  so  da»s  die  EftloroseenKen  voll- 
kommen ineinander  fliessen  und  7wiechcn  denselben 
gar  keine  gesunden  XIautparttcn  äbrig  bleiben.  Hur 
Tum  ICande  dodr  so  erkrankten  Zone  her  sind  noch  die  liünzel- 
L-niiiretsceiiüon  z»  erkennen;  weiter  gegen  die  Mitte  bin  platten  nirh 
die  nii«M-iideii  PapiL-hi  gegenteilig  ab,  so  daas  &tatt  der  flachen 
ruiidmi  Bildung  ein  iJingliclicr  oder  mehrfach  facettirtcr,  saftiger, 
mit  tujimierigi'm  Riter  lielegt4>rAVuIst  entsteht;  dies  trilTt  insbesondere 
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ZU,  w<>nii  die  Pnpeln  dii<  kleinen  I^^bion,  die  Kiiphe  periBOoalb 
uckr  an(l«re  von  der  Umgebung  g«irüi'klo  Fallen  dich!  be*et2en. 
Die  den  Anus  umring;cndeD  pApcbi  pflt^n  sieb  in  gcschwollMio 
Fftlton,  die  gc^en  die  Anftlöffnunf^  hioziehen,  fortzusetzen  und  da- 
dun-li  Ilbittforni  aomtiviuuen  (Pik.  -1). 

In  dem  ^ilaaiwe,  als  die  Feucht  gehaltene  Haut  in  die  trockoie 

übergeht,  aiod  die  Ef- 
■floreaeen/en  weniger 
dielil  gelläuft  und  er- 
hlickt  man  auf  den 
ToUkommen  troekcneD 
Pnrtien  nur  einzeln 
sioliemle  Papeln,  wel- 
clic  je  weiter  ton  der 
nfifisriKlen  Stelle  ent- 
f'irnl,  um  m)  seltener 
iiml  kli-iner  werden 
littd  uUniäligdeu  Cha- 
raktpr  Uirer  tmckenen 
Sehwester  — •  Efflures- 
conxen  annehinon. 

Wird  dii'  ursprüng- 
lieh  feuchte  Stelle 
trocken  gehalten,  bo  verrinffert  sieh  das  eiterige  Soeret  der  freien 
Oberliilche,  es  bleibt  die  Maccration  der  neu  gebildeten  Epithelien 
aus,  weleir  letztere  sieb  dnnii  in  Form  von  Scliiip[H-heti  abslossen, 
wie  es  bei  den  trockenen  Effluroucenzcn  der  Fall  ist,  und  auch  die 
übrige  Involution  gestaltet  sich  in  der  bereit»  genehilderten  Webe. 
Nur  in  AuKnalimsf allen  kann  man  wabnielimen,  dass  nicht 
behandelte,  nüaaende  Papeln  bei  Individuen,  die  der  Reinliebkeit 
nicht  beaondiTa  huMigc-n,  alluiälig  trocken  werden  uud  »ich  als 
fiacho  fefttc  Knoten,  von  gleicher  oder  etwas  dunklerer  Tinte,  wie 
die  uniftebende  Ilnut,  «niHoIidiren  und  ai«  orgiiniHirte  Bildungmi 
permatircn;  bei  der  trockenen  Papel  ist  dieue  JJeobachttuig  noch 
seltener. 

BItibt  jodnrh  die  Papol  feurht,  eo  bildet  sich  manehmal  an 
der  Oberflikhe  t'iii  fosi  linft(.na«^r  llelag,  der  wrfÄlU  und  dadurch  ta 
einnm  Subtttiinaverlustc  an  der  (IborHilcho  führt.  Durch  fortwährende 
Erneuerung  dea  Belages  und  durch  stets  sich  wiederholende»  Zerfall 


KliaiaJ«  Papeln  «n  FtrlnMocB  und  an  daa  Abu*. 
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deBSclben  kommt  es  zu  einer  irniuer  tiefer  grcifenilen  Yerscliwünmg, 
die  allmälig  die  ganze  Papel,  Ja  auch  den  Boden,  in  welchem  die 
Papel  wurzelt,  betreffen  kann.  Wir  haben  es  dann  mit  einer  ex- 
ulcerirten  Papel  bczw.  mit  einem  aj'philitischen  Geschwüre  zu 
thun,  das  aus  einer  Papel  hervorgegangen  ist.  In  den  meisten 
Fällen  beschränkt  sich  der  Substanzverlust  bei  diesem  Geschwüre 
nur  auf  den  Umfang  der  Papel  und  dehnt  sich  höchstens  in  diesem 
Umfange  auf  die  ganze  Dicke  der  Haut  aus.  Zu  weiter  greifenden 
Zerstörungen  nach  der  Fläche  oder  nach  der  Tiefe  pflegt  es  in 
Folge  solcher  exulcerirter  Papeln  nur  bei  der  äussersten  Verwahr- 
losung zu  kommen.  In  den  mefsten  Füllen  reinigt  sich  das  Ge- 
schwür und  wird  auf  diese  "Weise  die  Vemarhung  dos  Substanz- 
verlustes  eingeleitet 

"Wir  sehen  somit,  dass  das  papulöse  Syphilid,  wenn  es  in  grosser 
Ausbreitung  an  der  Ilaut  vorkommt,  vcrsehiedeno  Gestaltungen  an- 
nimmt, je  nachdem  die  Efflorcscenzen  trocken  und  schuppend  sind, 
wie  am  Stamme,  oder  mit  Börkchon  versehen,  wie  am  Kopfe,  oder 
nässend  und  feucht  und  dabei  sehr  dicht  gelagert,  wie  an  den  Geni- 
talien, dem  Anus  u.  ß.  w.  oder  nur  äusserst  flach  und  schuppend, 
wie  an  den  Hohlhändcn  und  Fusssohlen ').  Ist  schon  hierin  allein 
eine  Vielgestaltigkeit  des  papulösen  Syphilides  gegeben,  so  wird 
dieselbe  auch  noch  dadurch  bedingt,  dass  die  Efflorcscenzen  der- 
selben Art  in  verschiedenen  Vor-  und  ßückbildungsstadicn  sich 
befinden.  Ausserdem  ist  auch  noch  zu  bemerken,  dass  neben  den 
papulösen  auch  maculöse  Efflorcscenzen  bestehen  können,  wodurch 
die  Vielgestaltigkeit  (Pleomorphie)  des  IlautsyphiUdes  nur 
noch  mehr  hervortritt 

Mit  Ausnahme  des  Hand-  und  Fuasrückcns,  wo  syphilitische 
Pftpeln  nur  sehr  selten  vorkommen,  und  der  Streckseitc  der  Extre- 
mitäten, wo  sie  auch  nicht  oft  zu  sehen  sind,  ist  eine  Eruption 
^eges  Syphilids  über  den  ganzen  Körper  nur  in  ersten  Krankheits- 
'tadien  zu  erwarten,  in  welchen  überdies  eine  s)Tnmetri9chc  Vcrtheilung 
wlir.gewöhnlich  ist.  Als  Lieblingssitz  der  Papeln  gelten  der  Stamm, 
^Gesicht,  insbesondere  das  Kinn  und  die  Nasolabialfalfc, 
die  Kopfhaut,  vorzüglich  an  der  Haargrenze  (Corona  Vcneris, 

')  Anton  IteniTieni  (1498),  Nie.  MnHHft,  FalIa|ipio,  Fcrnol  liabon 
'äi* Twscliiedonon  Formen  der  „Pu§tulae'',  unter  wdcliom  Aumlruck  nauli  Uoigi»!'« 
t^nterguchnngoD  „Papeln"  eb  Tenitchen  Hinil,  Rohr  ^ut  uiiterxcIiiutlcD. 
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wit  Ffllloppio),  die  Ot'nitalipn  iiiid  ihre  TTmgpWng,  TerinaeoJ 
uud  Anu8,  die  Nh  Itclrcrtiefung,  ArheclhÜhlen,  die  Boiigc- 
flfichcn  der  lIüTt-,  Ellbogen-  und  Kniegelenke,  die  Hand- 
tctler  und  jt'uoiieoblen  and  ZehenzM'i«clieiiriiumc.  Sie  werden 
ftbor  auch  an  andt^rcn  C>rtiM),  wie  am  >'Agclfalz,  im  i&u«8oron  ticfa&r' 
gange  ii.  8,  v.  angetroffen;  aiisderdem  nosh  an  solchen  Stollen,  die 
einem  Ifinger  oder  kOrzer  andauernden  Heize  mehr  nusgeiK'tct  sind, 
als  andere  Orte.  So  bann  die  Ton  einem  steifen  Ilntrande  ge* 
drückte  Stirn,  der  von  einem  ^Zwicker"  geklemmte  Nasen' 
rQcken,  irgend  eine  durch  Schmutz  iriitirte  Ilautpartie  etc.  etc. 
aiisRcrgewöhnlieh  der  Sitz  Ton  Papelbildung  worden. 

Dan  papulösc  Sj-philid  brauolit  zu  seiner  Rflckbildnng  immer 
einige  Wonhcn,  nianpbnial  jedoch  wird  die  Involution  erst  nach 
mclirerei]  Monaten  ubgexi'liloHSen.  Einzelne  Formen  die«eii  Hnat- 
sj-philides,  wie  die  niissendi'n  niid  die  an  der  Hohlhand  und  der 
FiiBfiBnhle  loealisirten  l'npcbii  üboi-dnucrn  oft  lange  alle  übrigen 
Efflorescenzen;  andere  Male  wieder  «eheint  der  I*rooe««  dadun-li  in 
die  Länge  gezogen,  dasa  wilhix>n<I  den  VerM-liwiiideim  di^Ma  Kxan- 
thoni^  an  anden-n  Stellen  neue  RfHorcseenzen  mit  nur  langsamem 
Verlaufe  auftauchen. 

Die  holie  Oefahr  dieses  Syphilijiirtadium»,  da«  durcli  die  zah!- 
Insen,  iingpwölinlich  liingc  dauernden  piitlioliigis*'hen  PnKiucti"  eine 
bodeutende  ITebertragu  ngs-\Vah  rBclie  i  nl  ichk  eit  in  mpIi 
Bchlitwst,  wird  für  die  getiunde  TTnigebiirig  durch  den  l'niütiind  nur 
noch  nifihr  gofttrigert.  cbiss  di«  Hyphililinilion,  insbeiMindere  aber  die 
bezüglich  der  ATiftteokungiiflilugkeit  sieh  %'Hni(>hmli<'h  iiimxeichnendon, 
nnsBenden  Papeln  m  den  meist  beobachteten  Syphilis- 
recidiven  führen.  Im  1.  und  'J.  Jnlirc  de»  Bc^itaudo«  der  Sypliili»  «tind 
dienelbeii  »ehr  gi-MüIinlicli,  diich  gilit  es  Fallt?»  wo  I'apelreeidivvn 
auch  noch  viel  spüter  zur  Beobachtung  gelungen. 


Die  ersten  Recidiven  de»  papulusen  SyphiliJei*  werden  mit- 
unter ebenfalls  durch  ein  ErtiptionMfu'ber  titigeli-iu-l  und  enteise» 
tticli  nuch  in  Bemg  auf  Form  und  Vorthoilung  einem  ersten  Au»- 
brache  ?.iemlieh  »hnlieh;  je  «piiler  jediich  i*iri  Papnlrcoidiv  erfolgt, 
um  «o  weniger  zahlreich  sind  die  Effloreneenzen,  und  gar  nirltt  s» 
»olton  ist  e«,  das«  das  Sypbilisrecidiv  nur  in  Form  einer  einxigcn 
nÄiwendeti  l'apel   iider  einer  «-inzige«  denfjUiimirenden  Stell«  an  der 


Hohlhand  auftnupht.  —  Je  Rfiringfir  ilio  Aazahl  der  nwidivirendpn 
Blütfa«n,  um  80  weaif^r  Svniractric  ist  in  ihrer  Lo<:alieation  aas- 
geprngt,  and  uiq  so  mehr  erscheinen  sie  auf  einzelne  Stellen  dicht 
xaMuntDen^ctlrnngt,  wo1>ei  eine  Anreihun);  in  Form  von  Bö^en  und 
Krpiveu  nicht  ungewöhnlich  i»l.  Ex  i:^t  dann  nicht  selten,  dn^s 
solche  Pnpelgruppcn  durch  neue  Kruptiunen  an  der  IVripherio 
Vfrgriisitert  vrcrdcii,  während  die  riltereii,  central  gelrgen^n  sich 
rüokbitdt'n;  dadurch  kommt  rs  ku  «xci'iitrwch  weiterHchri'itGndcn 
ErVrnnktmgen,  ^'«len  deren  Mitte  hin  die  Zr*iciu'ii  vnntii-ijijc^aiigi'tiL'r 
Involution  (D(<:8quaniarion,  Pigmeiitirun;;  und  Tdllkumjiu'iier  Tigmifiit- 
mnnf^el)  oft  mit  ^ros»er  Deutlichkeit  vonculindeti  Rind.  Nicht  selten 
winl  nur  eine  einwKe  krein-  oder  liogonfönniß  anRennlni-tn  Papel- 
((TnppC  nnpfetrotfcn ;  beim  Vorhand enw'in  mehrerer  nicken  diesi'llti>n 
Mich  auf  einander  zu  und  bedingen  dann  mannigfach  gewundene 
Fignrun  (Serpifrinea). 

Diu  truckenc  syphilitische  Papel  ist  gewühnlich  für  den  TrSger 
mit  Reachwcrdcn  nicht  Terknüpft;  nur  wilhrend  der  Ile»«iiift- 
niation  stellt  sich  nianchnial  ein  kaum  nennenswert  hes  Jucken  «rin. 
Lütttiifer  Hchon  xind  nässende  Papeln,  die  gewSlinlich  jucken  und 
bremien  und  bei  Rliagaden*  und  Qeacliwiirübildiuig,  wie  am  Anux, 
sogar  sehr  schmerxliaft  werde».  Schrunden  au  Fliiiiden  und  FüHsen 
bei  Paoriasiia  syphilitica  palniaris  und  plantaria  sind  oft  eo  peinlich, 
das«  der  Gebrauch  dieser  Tbelle  bedeutende  Einsehränkunf;  er- 
fahren niusa. 

Xe'ben    den   »yphilitiachon    Papeln    ist    die    Inilial- 

m&nifcstation  oder  ihr  Heaiduum  oft  zu  e«netatiren;  Alopeeie, 

UitafFectionen    von    Seite   der   Mund-,    Na»ca-,   Rachen-    und 

Echikopftichleimhaut,     Meningealirrttationen,     Erkran- 

kim^n    des    Sehorgans,    LTniphdr&Henvergrösaerungvii, 

■nl  kSoflge  BegleiterM-heinungen  dieses  Syphilids;  neben  denselben 

«ml  abur  auch  gummöse  Infiltrate  nicht  nur  der  Haut,   sonderFi 

<^woi>tunal  auch  in  anderen  Gewebä»ystemeji  nicht  so  selten  als 

°in  früher  angeDomuion   bat 


Bdfe  man  sich  die  ron  dem  papulöaen  Srptiilid  gegebene 
SiltBderttng  Tor  Augen,  acJitet  man  insbesoDdcre  auf  die  auf- 
fcfthrteu  Lieblingslocalieationen    und    die    dem  Sitxe   entepreciiend 
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cigciiartigeu  Fomicn  der  ElHoreäceazen«  berfieksichtigt  moii  die 
Chroiiicität  des  Verlaufes;  gelingt  überdies  der  Nuciiw«ia  einer 
Initialiimiiife8tati(»n  oder  Üire«  Rcaidumu*,  fenier  der  auf  Syphilis 
bonihenden  Miiurkrankung  anderer  Organe:  so  wird  man  die 
richerate  Oewulir  für  das  rteliti^i'  Erkennen  der  Krankheit  er- 
langen. NicbUdcüto weniger  kann  dieses  Hnuttn,'i>hilid  in  mauehoo 
seiner  Formen  leicht  za  Vorwechsehmgen  Anlaee  gebon,  wir  wollen 
durum  diese  Möglichkeiten  nSbcr  in's  Auge  fassco. 

Am  ehesten  könnte  eine  Täuschung  dann  unterlaufen,  vretui. 
das  Syphilid  lungere  Zeit  in  einem  Deäquamation^atndium  verharrt 
und  die  mehr  als  gewShnlich  Torlmndene  Schuppen» Dhäufung  an 
ICrniikheiten  erinnert,  bei  denen  Schuppcnbildiing  zu  den  herroi^ 
»techendettcii  Charakteren  KÜhll,  wie  dies  bei  Mykosen  im  Allge- 
meinen, speeicll  aber  bei  rsDriaais  der  Fall  ist.  8olchn  papulOw 
Sjfhilide,  die  dann  wegen  ihrer  lange  währenden  Desquamation»- 
phase  auch  aU  Schuppen^yplnlido  bezciehnet  zu  werden  pSegen, 
ahmen  das  Bild  einer  DemiatmnykuaiB  oireinata  oder  einer  Psoriasis 
um  so  auffälliger  nach,  je  mehr  die  einzelnen  EfHormceozeD  in 
Form  von  Schcibon,  Kingeu  und  Windungt'n  vorliegen,  was  bekannt- 
lich bei  einem  l'apelrecidive  öfter  vorkommt. 

I^e  Differenlialdiagooac  wird  hauptsächlich  auf  folgenden 
Momenten  beruhen. 

Bei  der  PHoriasI»  vulgaris  sind  die  Streckneitcn  der  Ex- 
trcmitiiten,  wenn  auch  nklit  iinnuT,  sa  dorli  oiH,  hauptsiklilieli  und 
am  schwersten  ergrilTen,  die  meist  vertichonte  Plachhand  und  Foa^ 
Hnhio  hingcgi-n  nur  dann  in  die  Erkrankung  einbt'zogen,  wenn  die 
SchiippcnDiMzIite  eino  universrlle  AuHbreitting  erlangt  hat;  dieRöthung 
nnd  InfiltrHtion  der  Haut  ist  dort,  wo  die  Kffloriwonscn  sitsen,  immer 
deutlich  auBgeprägt;  die  w«i»8en,  meist  silberglüiizenden  Schuppen- 
mausen  simi  breit -lamellöf»,  oft  m  hohen  Hügeln  angebSMft.  IWe 
obersten  dcreelben  eiud  »pröde  und  blättern  leicht  ab,  die  unterste 
Schichte  lAütrt  sich  uIr  ein  KinuinimfiriliRngendos  Häutchon  ab- 
BchSlen,  wobei  ein  Bluten  der  inßltrirtcn  Basis  kaum  zu  vcniH-iürn 
ist;  mvolvirt  »ich  die  PoorianiH,  ko  nimmt  die  IIsul  uUmäüg  das 
nuniiale  AusKoIii-n  an  und  nur  selten  (in  hartuickigen  FSllen)  be- 
zeichnet eine  veniiehrte  Plgttientirung  den  uraprüaglichen  Sitz  der 
EfßoretK'<knz,  —  Oanz  ander«  gestalten  »ieh  die  Verhältnisse  b« 
dem  deH4]uaniir enden  papulösen  Syphilide;  hier  Bind  die  äeliii|ipeb«n 
klein-himellöii,  nicht  scu  Hügeln  aufgethürmt,  die  duukel bräunliche 
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Basis,  anf  dor  «io  oufnihcn,  oft  neben  dunkcigraucn  Pifrnicntirungen 
wahrnehmbar. 

An  bcliaarten  Stellen  wird  da«  ujiglcicbe  Abgcbrothonacin  d«r 
wie  bcstnubt  niiiwehenden  Haare  die  DermatomykoBi»  circi- 
nata leicht  erkennen  lassen;  an  nicht  behaarten  llautpurtien  kann  die 
Aehnlichkeit  dieser  Mykose  mit  einem  sich  inyolrirendcn  papulöwcn 
Syphilid  so  täuschend  werden,  das«  nur  die  mikroskopisiche  l'ntei"- 
■Tichnng  der  SehQppeben  auf  Mycellou  ein  endg<llrigOH  Unheil  ü^eRtattel. 

Dezflglirh  der  sogen.  I'tioriagis  «yphilirirn  palmari»  und  plantariK 
liegt  fQr  den  Ungeübten  die  Oufahr  einer  Vorwechsclung  mit 
anderen  nieht  syphilitt9chon  I^ermattwen  tof;  wir  wollen  darum  die 
hier  in  Betracht  kommenden  Hautkrankheiten  etwas  näher  ausfahren. 

Das  an  den  Hohlliändcii  locali^irle  Kkzem  pflegt  manchmal 
mit  Schrundenbildun^  einheriüiigehen  und  kann  im  Zuntandu  dur 
Desquamation  leicht  fQr  ein  Heblliand Syphilid  genommen  werden; 
achtet  man  jedoch  auf  das  intensive  Jncken  dieser  Affectinn  and 
wartet  man  einige  Tage  zu,  wälirend  welcher  hirsekonigron»e,  mit 
klarem  Inhalt«  gefüllte  BlSsehen  sieher  aufftchiessen,  »o  wird  die 
Diagnose:  Ekzem  ?eaieb«-t  sein.  —  Liehen  ruber  der  riachhand 
ut  an  den  waebmartig  atittitehenden,  gedellton,  auf  venlickter  Baniti 
■itaenden  Knötchen  leicht  zu  erkennen-  —  Schwieriger  kann  es 
unter  Umetünden  werden,  eine  spontan  eich  ansbildende,  mit  Sehuppen- 
bildang  und  Rhagaden  einhergehende  Schwiele  (Tyloma)  vi>n 
FsoriAaiit  pnlmarifl  et  jdantaris  syphilitica  zu  differonciren;  in  diesen, 
nowic  in  allen  anderen  nicht  leicht  m  diagnot^ticircudcn  Fällen 
wird  man  immer  aof  die  bereits  oft  berührten  Begloitentcheinungon 
der  Syphilis  (an  den  Genitalien^  Schleimhäuten  u.  ».  w.)  uufmcrkBarao 
Rück-ticht  nehmen  müssen. 

Oar  nicht  so  selten  tritt  ein  SyphilisrecidiT  in  Form  von  xwei 
oder  drei  nissenden  Papeln  oder  gar  nur  einer  üinr-igen  solchen 
EfflofMcenj!  an  den  Genitalien  auf;  es  ist  dann  nit-bt  Iwicht,  dies« 
Syphilinpruducte  von  einer  InitialmanifeHtation,  die  ja  unt«r 
rnMtindon  aueh  als  Papel  auftnuebcn  kann,  zu  unterscheiden. 
Wohl  pHegt  die  Iniiinlpiipel  gröiwer  zu  «»'in  »U  eine  »olitSre  Reei- 
dirpapel,  und  üherdie-s«  indolente  Answhwellung  der  benachbarten 
ijciatewlrÜBen  «ufEuweisen;  da  aber  die  letzteren  auch  Residuen 
«.'incr  bcroit»  spurlos  geschwundenen  Initialmanifeefation  vorstellen 
können  und  die  Orössc  der  Papel  doch  nicht  auschlaggebond  Hir 
ilire  cotutitutiuueUu  uder  iuitiule  Natur  ist,  su  dürfte   butni  Fehlen 
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Hndcrwcid^r,  bcmta  mehrfncli  hrrOlirtPr  Anhitttspunktc  erst  tine 
r<>rtgUfti;t2tc  Koolmrbtuiig  ilti;  gr-wüiiiurhlo  Eiitr>ohci(tiiii^  licrLeifübrfR. 

Die  Difl'cri-ntialdiu^ntiM.'  zwiMi-h(rn  ninncJiO'ii  |Hi|ml<j»eu  8y|]htlideii 
und  klL-incn  niclit  itkTrirtfii  tfamniRkiiÖtclieii  Hn  der  Haut  wird 
Hpiitor  Iii-rChi-t  »(■rtltüi. 

Im  Vi'ilaufc  der  vem'ri«ii«n  Kr»nkheiten,  zumH»t  der  katarrlia* 
litH'lipn  AfTocdon,  uehl  man  oft  .Bowoh)  die  Cutis,  wio  die  Schluini- 
hnnt  derart  warzonnrtig  nuawachwn,  tlass  molir  odrr  «(mtg<>r 
(Jiltm  gestielte,  oft  violfucli  Tcrzwcigte,  jo  nacli  der  LoeflIitÄt  nnch 
tinlmcDkaniniartig  plattgedrückte.  hcUrotho  und  docerairondc  oder 
mit  wriKslicheiit  Kpitliel  bcdeckUi  und  mvhr  trot'keiio  piipilluui- 
ii li  n Hl'  li  V  Hill! ungcn  zu  Stu ttdr  koiiinicn  von  di'r  Q rü»»e  oinvr 
Pitpillit  fililitriniH  bi(>  -/.um  liinfangt.-  viiie»  Fingvrs  und  iIutuIht. 
Wf-tin  auch  die»c  AunwachMingen  uUHniilunHWviw!  einiiuil  durch  ein 
lange  dauerndes  Ekzej»  oder  einen  anderen  Proce»»  lierrorjp^rufrn 
werden,  »o  erachte  ich  e»,  bei  der  übei'wlegend  groHHen  lläufigkrit 
ihres  VorkomnieiiB  nnoh  lang^'ierigen  venerischen  —  aluo  mit- 
unter auch  syphilitlnelien  —  Seoi-etionen,  doch  für  das  Zwcck- 
mfte^igste,  ihnen  die  Rcwiehming  „renerisphe  Papillome"  hei- 
Rulegen.  —  Ki'nn  venerisclien  Papillome  sind  mit  iiäiwenden  Papeln 
gnr  nicht  z«  rcrwechscln.  Kur  so  Inngo  man  nicht  aufhören  wird 
dio  crstcrcn  «spttzti*  und  die  letzteren  .breite  Condylomo"  ui 
nennen,  wird  cu  auch  uiierliisslich  liteihon,  per  longum  i4  tntuni 
l.i »t erscheid ungtuMsiclirn  für  Dinge  anzugehen,  die  niclil  zu  vun- 
fundin^n  sind. 

Verzeihlicher  wfi.re  ein  Trrthum ,  wenn  man  ein  kleiner*^ 
Atherom»  molluscum  (Molluscum  contagiosum,  Cnndy< 
loma  suhciitancum  etc.)  an  den  Schenkeln,  dem  Scrotum  n.  •.  w. 
ffir  eine  syphilitische  Papel  ansehen  würde.  Bei  genauerer  Betrach- 
tung wird  aber  ersteres  aishald  als  festes,  einen  gelhlichon  Schimmer 
darbietemles,  in  seJner  Mitte  deJlig  deprimirtcs  OeschwdlstcJicn 
erkannt  worden,  das  zwischen  den  Dnumcnnägcin  gedrückt,  neben 
einem  breiigen  [nhnlt  oft  auch  eine  blätfctigc,  foltigc  Mas«o  hcrror- 
treten  ISsBt. 

Pttstolöses  Sn^hllfd. 

80  wie  wir  manchnml  f-iiicii  albni'iligen  Uebcrgang  von  der 
RosDüla-KtUoreHocuz  in  eine  Papel  wnhniehmen,  ebenso  lassen  sich 
vun  der  Papel  zur  Pustel  Zwischen Htufen  ccinstatiren;  als  eiae  sokho 
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katin  die  Ausbildung  einee  Dläsclicns  an  der  Spitze  otnor  Papot 
pL'Itr-n.  Wir  erwähnti'n  ilii'aljeKÜsIicIi,  (lasö  d«r  Tnlmlt  dipct»«  Bläe- 
chcns  ttchr  balil  zu  rriiiftm  klfincti  Schürfe  i'iiitrorrkncf,  abfiiUt,  iiü 
Wi'itoren  aber  die  Rik-kbiKlung  der  Papel  iiinlit  inodificirt. 

Kui)  kumint  M  aber  aui'li  vor,  daHs  oirie  und  di<>  »uil^rt'  Papvl 
in  ihrer  Gänzp  oitprijr  zi'rfiillt  und  so  /ii  (»iiior  Pustt»!  wird;  in 
dioHi'in  Piilli*  lullt  (\an  pustiil5«i?  StAdium  gomciiiiglii'b  nifht  liuigu 
an,  die  nhetv  Srhichto  de«  Eiter»  tropkiwt  stu  oini-r  Borke  ein,  und 
msin  liiil  mm  eine  linpwigin<t*c  EfHorcscciiz  vor  sich,  di«  oft  mehpcre 
AVoolien  dancrt,  Dic«c  Impetigincä  werden  ab  und  zu  n«ben  Papeln 
bctibuditi't,  und  sind  nm  gowöhnlifbKU^n  un  den  unteren  Extrcmi- 
lAtcn  und  am  behaarten  Kopfe  nn^-ulrelTcn.  in  der  ersten  Zeit 
findet  man  imtrr  der  abgeliobenen  Horke  ein  mit  Eitey  bcdcektcK 
kleiniM  (jesi-bwürciieti;  ist  aber  nacli  Win^hcn  die  ^uiizu  Papi-l 
eiterig  zerfnllen,  «o  beginnt  die  ITeberhButung  des  kleinen  Ulcus  und 
F»  tritt  dann  naHi  dem  Abfallen  der  Borke  eine  ent»preeliend  klttino, 
veitiüftü  Narbe  zu  Tage,  welche  genau  der  iirsprQng liehen  papulÜHfin 
EfSoTCAcenz  entsprieht.  Am  behnarten  Kopfe  kann  es  während 
diese«  Vorganges  zu  einer  Milerkrnnknng  der  llaarbAlge  konitncn, 
weli'ho  im  Bereiche  der  Effli>ro»cenz  lie^^n  und  dadurch  Vcranlaesung 
XU  Lookcrung  und  Aurfall  der  Hanre  geben.  "Wir  worden  also, 
wenn  otnziilne  EflloriinccnKen  de»  papulönen  Sypliilides  die  obon 
b»*»chrieU'rK!  l^mwandhing  in  ImpetigincH  erfuhren,  iiarh  Ablauf  dea 
KTiantlicttiH  neben  Pignicnliningen  nucli  narbeimrtige  Vi-iiinderiingon 
der  Haut  wabmebmen. 

In  denjenigen  b'ällen  jediieb,  w«  die  Syphilis  herabgekotnmene 
Indinduen  beHillt,  (Hier  wo  die  Kriiäkrutig  de»  Individuums  ernt 
wfibrend  des  HVpbilitiKeben  PruceüseH  ungenügend  wird,  iitt  vn 
^wöbnbeh.  das^s  dtm  Infiltrat  der  nieiHtcn  nyphilitiüchen  Rfßores* 
ecnzcn  sieh  tu  Kiter  umwandrlt  und  auf  diese  \Vei»o  der  Aiwwhlag 
ein  pu*talö8cr  wird.  Vas  AuMchcn  der  eyphilitisehcn  Pustel 
tdt  von  dem  der  gewQhnliehon  wohl  niclit  »ohr  rerttehicdcn,  doch 
bestehen  imnierbin  bei  ihr  einzolnu  EigentliJimlichkoitcn,  wciclie 
henroi^hobcn  zu  worden  verdienen. 


Die  vnlgfirc  Pustel  zeichnet  mcli  gewöhnlieh  durch  einen 
aeut^n  Verlauf  auR.  indem  das  entziindliche  Infiltrat  sirli  sehr  rasch 
iu  Eiler   umwandelt    und  der  eiterige  Inhalt  die  dünne  Epidermis- 


docltn  prall  hcrrorwrlbl;  Iftlztprc  platzt  auoh  whr  WH  und  (itr  hurvor^ 
siokftmile  Inhalt  trnrknpt  rannh  icii  eiiict'  liiirke  ein.  Der  nitzünd- 
iiche  Ilalo  crblnsst,  ilie  Hork«  Rillr  iili  iiiid  xumei»!  wnRt  »ich  dir 
Stelle  auch  Bchon  mit  jungem,  gesundem  Kpithel  bndrckl.  Diener 
Vorgang  läuft  oTt  genug  in  wenigen  Tagen  al».  Nur  an  duijeiiigm 
Ilautstollon,  wo  erseliworte  Circulalionin'erhiiliniti^e  bestehen,  win 
an  den  unteren  Extroniitäton,  zieht  sich  der  Process  etwas  in  die 
LKnge,  indem  der  pvnphuriijclie  Ilalo  sieh  obenfalls  in  eine  Ring- 
pustol  umwAiidelt  und  unter  der  centralen  Uorke  nicht  au  schnoU 
Uübcrkäutiuig  eintritt. 


Bei  den  ayphilitischen  Pusteln  ist  der  träge  Verlauf  Regel, 
der  seihst  an  dcnjcmgcn  Stellen  wahrgenoninicn  wird,  wo  keine 
erschwerten  CirculiLtionsverliältniBsc  vorliegen.  Pie  Ursache  davon 
liegt  darin,  da»s  das  Inüllrat  nur  llieitweise  und  allmälig  tiieh  io 
Eiter  umwandelt.  Es  wird  darum  aueh  die  den  Eiter  deeki'ndu 
Gpitbelloge  öfter  gefahei  erbchoinen  und  wegen  der  geringen  Spao* 
nung  nicht  bo  bald  zum  Platzen  kommen,  die  Pustel  »omit  dun-h 
lungere  Zeit  bofttt'hen.  Wenn  aber  auch  die  oberfläehlicho  Kiler- 
lagc  zu  einer  Kniete  eingetrocknet  ist,  no  erscheint  nach  Abhebung 
oder  Abfallen  derselben  uooh  durch  so  I&ngo  Zeit  ein  in  eiteriger 
Schmelzung  begnfTener  ürund,  hie  das  gnnxe  Infiltrat  der  syphili- 
tischen Effloresceiuc  zerfallen  ist,  wozu  oft  mehrere  Wochen  »ßthig 
sind.  Andererseits  wietler  xieht  sich  der  pustulSse  Froces«  dadurch 
in  die  Länge,  dass  um  die  Pustel  herum  ein  ringförmiges  Infiltrat 
auftritt,  das  im  weiteren  Verlaufe  ebenfalls  eiterig  srhniilxt  und 
dieser  Vorgang  an  neuen  Infiltr&tinnKringen  sifh  wiederholt.  Diirau» 
rosultirt  die  Eigeiithünilichkett,  dasa  jede  HyphilitiRche  Putitol 
mteh  Entfernung  der  Puateldeuke  oder  der  Borko  ula  ein  Geschwür 
mit  leicht  infiltrirtem  Oninde  und  Rande  erscheint,  Dasaelhi'  betrifft 
nur  die  Haut  oder  ihre  oberen  Schichten  und  vergrösäcrt  sich  so 
lange,  als  Infiltration  der  Umgebung  besteht;  ist  das  Infiltrut  ge- 
Nkwimden,  dann  reinigt  aich  daa  Ulcus  und  heilt  gewöhnlich  mit 
Üner  vertieften,  glatten,  zarten,  selten  mit  einer  wulstigen  NatW; 
das  letztere  pflegt  insbesondere  dann  wahrgenommen  zu  werden, 
wenn  nach  Reinigung  des  Gcschwflres  die  Granulationen  da»  übrige 
Ntreau  Überwuchern  und  dadurch  zu  einer  erhabenen  Flaiwh- 
wftrzchonfläche.  einem  Ulcus  elevatum,  führen.  —  IJer  Vorlauf 
dor  Puetcln  gestaltet   sich   abwoicliond,   weiui  ilu*  flüssiger  Iniuiit 
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oitip  Gerinnung  einteilt  iuhI  mit  der  Pmttcldockc  m  oinnr  fest- 
hafiendoii,  einer  (liplillieritiiichvn  Üliiiliclicn  Hchirhtc  vor- 
adunilzt ;  li^tztiTt.-  xcH^illl  dsrin  nach  uinig<>r  Zült  mit  Ztii'iU'klaHmng 
«niti  Gi'Bchwüreii. 

Sclin'iioii  Infitfnitiim  und  Sdinn'kiirii;  mir  narh  inner  Seile  Tor, 
«-ältrvud  von  (li'r  aiiücri-n  Iier  lyt^ltcmiirbiinf»  Platz  gri'ift,  »o  bildet 
äeb  ein  balbmnnd-  oder  nicn?nfi>niii}!;cä  (icschwflr  niiti,  dessen  COQ- 
Tcxor  Rand  unrein,  steil  und  intiltrirt  ist,  «omit  dio  Zoifihon  fort- 
MllKitcndcti  ZcrfniU  an  eich  Irü;^,  dessen  coiicarn  Ilr^rcnzun^  liin- 
gCftcn  f^crnuifj^li  uligcHurlil  mid  mit  rimiai  Hitumr  Juiigni  KpitlurU 
lN?dcckt  cnclicint.  Auf  dieet'  Wiriüc  kommt  eino  Niirbe  m  Htandc-, 
die,  cutitpn.TlK-nd  dt-r  Yomrfiiebiing  d«?s  Goschwöres,  atroiftriutrtig 
siufiillt;  diiH  Ulcuff  wird  in  diesem  Fallu  rIs  ein  Herpiginüscs 
bezeichnet. 

Die  «urürkbleibenden  Narben  hiftcn  somit  nach  Annsehcn  «nd 
Vortheilnnj.'  Merkmale  dar,  welche  die  Natur  des  stattgcliabten  pustu- 
Ifeen  Hyphilide»  norh  gut  erkennen  la^aen. 

Einen  merklichen  Eintitus  auf  den  Verlauf  nimmt  die  Locali- 
sAlirm  d(;r  l'uMol.  Schon  die  niobtRyphilitiBohe  Eitcrbksc  »ahen  wir 
an  den  unteren  ExtrcmitÄten  eich  ücbltippendcr  entwickeln  und  ruck- 
bildcn;  l>i'i  der  »Yphilitiochen  IVinlel  mrd  diese»  A'erhäUnins  noch 
viel  prägnanter  ium  Aiisdnirkc  kommen. 

Sitwn  die  Syphiliapustehi  an  heliaftrten  Stellen,  so  ist  Verödung 
der  HaaitaschcD  und  bleibende  Kahlheit  der  Narbe  ein  regelmäeeiger 

AlWgBOg. 

Ab  qihI  zu  uoht  mau  jedoch  auch  die  Oiisehni'tlrebasis,  ins- 
bp«ondero  einer  an  behaarten  l'artit-n  localisirtew  SyphUispustel, 
papillomartig  auswachson  und  drueigc,  zartgerüthete,  mit 
Borken  bedeckte  oder  auch  übeHmutete  Wucberungeti  daratoUon, 
die  gewöhnlich  uch  wieder  iovolvircn  (Framboeaia  syphi- 
litica). 


80  wie  bei  den  anderen  HautsyphUiden,  werden  wir  auch  hier 
wahmelitnen,  das«  die  I'uBteln  der  Frübperiode  über  groBse  Ilaut- 
Btrecken  und  «yurnietriBcIi  verlheUt  t>rsfln>iriL'ii,  wahrend  sio  in  der 
Apätpertode  nur  einzeln  auftreten  tuid  dabei  aByu)iuetr)»i>h  und  zu 
diehft'reii  Haufen  gmppirt  Bind.  An  den  I lobUiütiden  und  Fut»- 
•obJen  wird  die  Umwandlung  des  ayphilitiseheii  Infiltrates  in  Puatohi 
otir  sclteo  —  am  häufigsten  noch  bei  Kiudem  —  wahrgenommen. 


—   Oft  ist  es  nur  eine  einzelne  grosse  Pnetd,  die  enf  Torbntidcric 
Syphili»  liinwcwt. 

Di«  pustulÖeeti  STphilido  haben  mit  dem  erythcmnlSson  und 
[tiL[iiil(Wn  da»  gcnifin,  da»»  nie  eljoueu  gut  bald  rtacli  der  Infi-ctiun 
jiIh  4>r»t(!r  Auübrucli  diT  coiiHtitutiunolltrii  BjiihUiü  aiirtiiui'htii,  wie 
uls  R(!cidireii,  wich  iDelirjtihrigoui  B«standi-'  d«r  Souche.  Auch  db 
Pustelsyphitido  pfle^""  ^"<"i  P'"*^in  Kiobor  i'in};nloilp(  zu  wi-nlon, 
daHSoUic  hp»tuht  uLcr,  (■ntsprcM-ht-iiJ  dem  fortiichmlL-ndcn  Kt'rfulle, 
der  die  lange  dauernden  Kffioresceozcn  auszeichnet,  mitunter  Woobra 
und  Muutttc. 

Ni:b(;ii  dem  PuBtolsYphilid  kann  man,  ausser  Maculiio  und  Papulae, 
mich  alle  lici  diuni^n  letzteren  gcimnnteu  CoiupUcatiuncn  vun  SyphiU«- 
prnducton  antreffen,  die  aber,  ühcrebistiroracnd  mit  dem  Ilaut- 
H^-pliilid.  i>l)t>nt'iills  leicht  r.u  Eiterhilduu^c  dixpnnircn,  so  dntoi 
bt'i  begleitt-iidiT  »yphililiHclier  Irili»,  I'cTi<i»titin,  Ostitin,  Adenilin, 
Saikoliidt^  ctf.  ITjpnpiuni,  Caries  uiid  nrnlure  eiterige  Sehinelzungeo 
sieht  auebloibcn. 

Bei  der  syphilitisclten  Puetcl  ha£  man  eine  Inipctijco  syphi- 
litica von  einem  Eethyma  «yphiliticum  «u  untoncheiden  vt>r- 
aueht,  je  nachdem  die  pustclbildcndc  aypbüitiBchc  EfHoreeocttx  «in 
kloinorcH  mlcr  grü^scree  Infiltrul  iiufweist;  ich  glaube  aber,  dana  ücb 
da  für  gewiJlinlicl)  eim*  m'harfe  Oreiize  i]i<-'lit  zielieii  lÜKKt  uad  »tiinme 
nur  untnr  dienern  KingL-titündnimu  bei,  aicli  der  aduptirten  Bczcicfa- 
nutigtm  zu  hedii'ueii.  Eher  crsflieint  es  gcn'clit  fertigt,  ausiier  den 
erwälinten  nnch  folgende  beaundere  I'untelHTpbilide  iiurzuHtelton. 

I^t  die  Hehr/iihl  der  PuKtcIn  im  Centnim  dellig  vertieft  und 
alimen  sie  dadurch  das  AuoHchen  von  YnricellnpualelD  nach,  »o  ut 
niohta  dagegen  einzuweiidt-n,  diiü  Syphilid  Viirieella  sypliilttiea 
zu  heisaen.  In  rJenjonigen  Fiilien  wieder,  wo  das  lufillnit  der  Tlnupt- 
aaeho  nach  einen  Follikel  betriff  und  die  EfHoresrenien  da«  Aoa-  d 
sehen  von  Acnepuatoln  Muchmcn,  kann  man  von  einer' Acn« 
syphilitica  Rpreehon.  Allmälig  tiicb  ent'vsH ekelnde,  ziendieh  ana- 
gcdehnte,  bin  tlmlergrosse  l'iiatelr,  aus  flfichenßnnigon,  flyphilitisrhcn 
Infiltraten  hcn'orgegaiigen,  föhren  zur  Itupia  —  Sehmutz- 
flccfate  —  {von  pi'jTos,  Schmutz). 

In  welcher  Form   immer  das  puetulöse  S>'philid  erscheint,  lo 
worden  meist  'Wochen,  ja  Monato  von  der  Entwiekoluog   Üb  «nr 


Boru. 
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RQflclttlduog  ilieser  Krkrnrkimg  viTRlrpifhon;  der  Verlauf  wird  uhvr 
ülierdies  noch  dttdiirrh  writer  hiimusgescliU'ppt.  liiii»  wiUir«'nil  der 
AuHheiluDg  illortT  Efflorewriiz.iin  iioiie  7,uni  Vorwlu-in  knniiiit'nf  die 
den  Prace88  anbogronct  vorlüngcm. 

Acne  und  Vnncclla  svpliiliricH  findrt  mim  ^^i'wötniltch  iiher 
p^tsme  Elfliitpartion  und  ^loitlimnüMK  verlhcilt,  Hupin  liiugogcn 
Kp^entirt  ciae  Spütfbrm  der  tjypliili«  und  ist  häulifrvr  nur  in 
*«U8«n  PiiBteln,  ja  üft  in  oinfni  <'in»itgcn  RxompUro  vcrtroCcn. 

Die  Kiipia,  die  auch  mit  «iidpren  KfflorceccnKcn  »icli  «dtt'n  vtrr- 
R**elWliaft.ei,  IJielel  ilirer  l''or]ii  nach  ein  bo  nuirlinnti.'»  künioches 
»il^.  dftÄS  wir  sie  noch  besondftr»  besprechen  wollen. 


V^ 


Baplahnat«  toq  itiuim  trlwluii  lalUtr&la  oioiaDuit. 

Bei  der  Rnpin  kommt  c»  zu  einer  Infiltrntinn  der  (.'uHs  von 
P*''biilicli  grösserer  FiadiCHnusdrliming  und  nur  mäsai^fer  Tiefe; 
**■  lafiltrftt  schmilzt  eitctig,  eit  bildet  »itJi  eine  aohUppe,  runde, 
P^xnij-  bb  gukleiidtäckgrome  FÜIitLiIuho,  ilcren  ohorfltlchticlistc 
«hidilo  zu  einüf  B<irko  eintropktict  Sowohl  unter  der  Üorko  a\s 
web  in  ilirw  Peripherio  wird  fortlmifend  nouo  oiterigo  Sohmolzung 
«ritgenifinnit'n,  wodurrh  ein  Pnstelwnll  zu  ÖtHndo  kommt  und 
4»  cflQtrftlc  KruMe,  die  Über  ncugcbildctcm  Eiter  schwappt,  durch 
fdtere  Eiutrockauo^  de»  letzteren  dicker  wird.    Im  weiteren  Vor- 
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Innfe  Irnrkni't  lüi!  Ilinj^piintel  pbonfiills  zu  einor  litirkt*  i«iii,  die  aber 
von  ilcr  iiltert'ii  utirl  inzwiwheii  auch  dickur  {foffurdenou  cenlmlt-'n 
Bctrke  ganz  deutlich  nbgogrorert  wL  OowÖbnUch  wiederholt  «ich  lioj 
der  Rupia  die  Bildung  cinos  solchen  Pustelsaumes  um  dio  ccntnilo 
KruHtcnscheibc  und  tun  den  centralen  Krustenring  oinigi*  Uale, 
wodurch  comciitriBchp  Itinge  enlatehen,  von  wciclicn  die  rcntraleo 
ilirker  und  hühcr,  die  mehr  nach  auseen  bdindlichen  dünner 
und  nieilrigiT  ersrheinen.  Die  Borkenn ufl&gerung  gewinnt  dadurrb 
daa  Aussehen  eines  breitbtiaigcn  Kegcia,  zu  deatteu  buchrtter  Purlie 
kreisförmige  Stufen  führen.  Auch  der  Vergleich  mit  einer  durch 
ÄppoHilion  liornngcwnchscDen  Aut(tor»chale  iat  inehrfaeh  gebruidtt 
worden,  wie  die  Bezeiehnungen  der  Alton;  Puatulae  oslracnaao 
8,  «straeL-ive   darthun  (Fig.  5). 

^  lange  eine  eolehc  Rupinknieie  von  einem  gcrötheton  Infil- 
trat iun^ftatinic  umgeben  wird,  iüd  zu  erwarten,  A&ss  durch  Umwand- 
lung d(!BM<lbt:n  iu  einen  I'unlel-  und  Krustt^uring  die  KtBorceeons  an 
Umfang  suniitimt.  Eh  tntwicki^u  iticb  auf  diese  Wcibc  oft  ^fuldcu- 
und  tlinlcrgriMse  l^ipiiikruHten,  nach  deren  Ablu-bung  der  mit  dtlnnum 
Kiter  httiiTktc  (TrH«'bwiirBgriiml  zu  T«g(^  tritt.  V«n  dem  Augt-n- 
blii;kf>  .ingi'fa itgcn,  wo  der  IrifillrationK^num  rrblaH«!  und  hicIi  nicht 
tnehi'  in  eJnc  Riiigpuntel  uniw^nndelt,  hört  auch  dio  Ausbreitung  der 
Kff^orosecDK  auf  und  let'/tere  gehl,  wenn  aieh  auch  an  di'r  Rame 
keine  neue  Infiltration  mehr  ausbildet,  der  vVu;<hcilung  entgegen. 

Man  beobachtet  dann,  da«(t  die  Kucrst  erkrankte  StcUe,  d.  L  der 
centrale  Theil,  xunäeliüt  rerharxcht,  indem  hier  die  Kiterproductioo 
nich  immer  mehr  vermindert  und  nllmiilig  -tinti^r  der  bröckelig 
KHWordencn  KniHtc  Veniarbung  eintritt.  In  eintm  aukhen  Ötadiuni 
findet  man  ein  iibernarbtp»,  tiefer  lie^ndes  Centnim  umgeben  von 
einem  ro<'h  erhöhten  Krustenringe,  nach  detwen  I'lntfernung  äa 
mehr  oder  weniger  tiefer  Gesrh^-tlrfiring  zum  Vorsrhein  kommt.  Bei 
vorHchrcitender  Heilung  vormchniulert  uieh  dieser  Ring  von  innen 
her,  bis  in  der  ganzen  Ausdehnung  der  EfHoreaeeoz  Ueberbfianing 
erfolgt. 

Die  Nürbc  ist  dann  um  I  oder  2  Mm,  gegen  die  gesunde 
Umgebiing  vertieft  und  wird  in  den  meiaten  Fällen  durch  ein  dfiOB«« 
Hüutchcn,  daft  aieh  in  »trtc  Falten  legen  läKst,  gebildet.  In  d«r 
crateii  Zeit  bat  diortes  Narbcnhäutchen  ein  bhiulich-rothes  Aasadiea, 
im  weitirren  Yi;rlauft<  wird  dufiselbe  immer  blilafw>r,  hie  v»  zuletzt  cda> 
gläiizeud  weiwie  Farbe  annimmt    Nur  in  Ausnah mafällcn  Inklet  sidh 
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eine  ilerW,   wulstige  Narbo  au«,  dio  ubur  ebHiifallB  mit   der  Zeil 
immer  mehr  nn  GoKclinioidi^lteit  gewinnt. 

Bpoitt't  sich  dio  HuiüatfiflnreaL-eii'x  demrl  aUB,  üasB  die  jeweilißifii 
|{ingpUBtL*ln  nach  täner  Soite  hin  constunt  breiter  werden,  aU  naeb 
der  anderen,  po  crhult  die  erst  erkrankte  l'artie,  Aas  ist  die  Spitze 
de«  moderen  Knistcnkcgel^,  eine  exccntrlscho  Laf^  und  die  Bini;- 
gescbvüre  verbreitern  »icli  notliwendi^'erweiito  bmi|>l»iiclilii;li  imr  iiai.'li 
einer  Richtung;  dadurtli  näbern  sicli  die  letzteren  der  Siebelfonii  und 
nahmen  »llmiilij^  diu  Ei^t^iiiti;biifteti  i-inefi  Hli'ii^  serju^innKuiii  an. 
Die  KupiuefflurfHceiix«:!!  wi-rdcn  am  nllfrbruifigsiwi  iui  vorge- 
schrilteoen  Stadium  der  «yiiliilitiseheii  Krkrankunfj;  wabrgeimmmeii; 
•diener  kuinint  es  zur  Kiitwickclung  von  sehr  vielen,  nahezu  iiln-i 
des  ganzen  Körper  Kerslreuten  Kupiiiputiteln;  mei^'t  bi-srliräiikt 
sieb  dicflCfl  Syphilid  nur  auf  wenige  nxemplare,  Ja  en  kommen 
Fillc  vor,  wo  am  ganzen  Körper  kein  Zeirhen  irgend  eine«  frisi'hi'n 
kilft«(*b1ageti  Vorliegt  und  nur  eine  einzige  Riipinpustol  yiir  Ver- 
Etfaeriu  der  coit^^titutiunellen  Erkrunkuitg  wird.  Bei  dem  lJui»tiuid(<, 
das«  ftucb  die  [\i»tidu  diese»  AuMHehlagc»  nicht  immer  gleirbmtig 
andauehen  imd  die  einzelne  I{upiufffl<irescen3!  zu  iliri-r  EntwickeUing 
lEod  Küektiildung  mannhmni  Monate  benöthigl.  ist  fn  leicht  bcgrcit'- 
licb ,  dass  der  Verlauf  dieses  pu-atu lösen  Sjphilidi-»  Mtmale  in 
Anaprueh  nimmt,  ja  bei  »nzweekniÜHiiiger  Hehandbing  auch  über 
Jiihre  aieh  emtrecken  kaiUL 


Nach  der  vorauflgegungnnen  8childt>ning  iitl  oh  nicht  schwer, 
«in  pUHtulöwB  Syphilid  xu  diagnoBtieiren,  eine  syplnli tische  Puxtel 
von  einer  nichtByphilirischcn  zu  untersc beiden.  Einzelne  Male  jedorh 
gnippiren  »ich  die  Ei-»eheinungen  h»  uiigewühnUcb,  dusH  einige 
difTerentiat-diagaostisehe  Winke  unerläxelich  werden. 

Die  Varicella  ay pliilitiea,  deren  gedellto  Pusteln  meist 
am  Stamme  rorkoDUUcn  und  symmetriauli  vt^rtheilt  mind,  gewinnt  oft 
eine  auagoaprochcnc  Achnlicbkeit  mit  Varicella.  besL  Variola,  levis, 
•o  dsaa  e»  oicbt  leicht  ist  auf  den  ernten  Anblick  hin  mit  Bestimmt- 
heit zu  erkennen,  ob  man  es  mit  einem  gelinden  Fall  vmi  Blattern 
oder  mit  dem  in  Rede  siebenden  Syjibilide  zu  thun  bat.  ,  iJas 
Elrupciunslieber  ist  wohl  bei  DIattem  intensiver,  doch  muss  ja  auch 
die  UOglidikcil  eines  boebgradigen  Fiebers,  das  die  Varicella  syphi- 
litica, oder  eines  unbedeutenderen,  das  die  Blattern  einleitet,  itn 
Aui;o   behalten   werden.     Man   wird   also   iaabcaondcre  darauf  zu 
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achten  haben,  das»  neben  einer  Varicella  syphUttiea  sehen  »uf 
Syphili»  hinweisende  Erscheinungen  an  anderen  Orten  fehlen,  da«« 
femer  bei  diesem  AuMichla^  eine  »olir  langc^  oft  durrh  NVwhea 
andauernde  Persistenz  der  Byphllitiwhcii  l'untel  wahrwinelimi-n  ist 
und  davH  ondUoh  dtr  TrÄger  diewH  Syphilide«  in  cineiri  »ehr  hi.Titb- 
gekbiiiineiit'n  Enmhiungszustando  »ich  ITefindet.  1  landelt  es  »ich 
hingegen  um  Blattern,  eo  kann,  wie  erwAhnt,  ein  scliwcrer 
Fall  di<^sor  Erkrantciinp^  durch  die  AeiiitAt  des  gMammten  rmc^^rami 
kaum  zu  einui  VerwwhHeluan  führen.  Leichte  Fülle  aber,  in  denen 
gieh  bluH  wenige  Blattern  entwiekoln  und  in  welchen  das  begleitende 
Fiebw  nur  eine  geringe  Intensität  erroicht  hat,  könnten  xu  einer 
Täuwhung  VeranlnMung  geben.  Bei  Blattern  eind  jedoch  Zriehfu 
gleichzeitiger  syphilitischer  Erkrankung  an  anderen  StfUeu  nicht 
aozutrcffcD;  die  Ihisteln  aellixt  trocknen  nach  wenigen  Togen  Ctn 
und  der  ganze  Process  Hüft  in  1 — 2  Wochen  ab;  ferner  imua 
der  von  einer  leiclitcn  Variola  Defttlleue  mclit  nothwendig  einen 
flchlechton  Emührutigszuiitdud  ».ufwt<iKen,  dafQr  wird  aber  da« 
VorhandoHBeiti  anderweitiger  Blattern  flu  Ic  au  aoinem  Aufenthalta- 
orto  »ehr  xur  Orienlirung  dienen. 

Uio  Acne   syphilitica   biotot  wohl   eine  mit  der  Tulgären 
gleiche  Lonalinatinn  dar;    doch    ist  die  Kdthu  ihrer  Kfflorracpnacn 
welliger  inli?risiv  und  gegen  da»)  Gesunde  niendich  w?linrf  ahgt^enzt; 
femer  ist  ticr  giiime  Vi-rlimf  aehr  echlcppcnii  und  »chliesmUch  fülirt 
der    l'rocee»    wi    tieferen    Geschwüren,    »omit    zu    umfänglicheren 
Narben.  Die  gegebene  Charaktcrifltik  iet  ooniit  auereicbend,  um  diewa 
Syphilid  von  der  vulgären  Acne  xii  unterpchciden.    Ausgeuonuocd 
und  joiio  Fülle   von  Acne  vulgaris,   bei  deiic>n  die  Acneknoton,  eu 
Gruppen  angeordnet,   gewöhnlich  Htirne  und  Nai^ken  occupiren  und 
auch  die  Haargrcnze  überachreiti*n;  hier  int  die  [HfTerenttiildiagnuse 
Tini   80  mehr  ersehwert,  ula  geradr  diese  Arne  durch   eine  gro«» 
Hartnäckigkeit  sich  auMKuichnet  und  immer  unter  Kuriii-klnssung  v< 
JJarben    ausheilt.     Ea   int   dann    unerlSanlich,    auf  etwaige  Begldt— 
erschßiiiungcn  «ein  Truuplintgi-nnierk  zu  richten. 

Sehr  schwierig  kann  sich  die  Frage  gcataUen,  wenn  man 
xwiachon  Acne  syphilitica  und  Acne  cacbcctieoruiu  va  dilTcreii* 
xixeu  hat.  Doeh  auch  hier  wird  die  cigentlicbo  Krankheit  bald  et 
kaniii,  wenn  matt  die  begleitenden  Symptome  gehöriger  AVürdiguaf 
unteraietit.  In  beiden  Füllen  kann  en  zwar  inMifi-me  zu  illiulick 
auraehenden  Erkrankungen  kouinien,  als  die  Acnepuateln  (Iber  dea 
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grÖ88ten    Thcil   des    Stanunes    und    der    Extremitäten    ausgebreitet 

erscheinen,  ferner  die  meisten  EfHorescenzen  sieh  in  Geachwürchen 

umwandeln  und  als  es  endlich  Individuen  schlechten  Emährungs- 

zustandes  sind,  welche  Ton  beiden  in  Bede  stehenden  Ausachlags- 

arten  gleicbmässig  befallen  werden  könneD.    Bestehen  nun  neben 

einer  so  gearteten  Acne  gleichzeitig  Symptome  von  noch  vorhandenen 

oder  schon  abgelaufenen  Syphilisproducten,  so  ist  freilich  die  Beurthei- 

lung  des  Ausschlages  im  speciellcn  Falle  eine  sehr  leichte;  aber 

wenn  auch  jedes  andere  auf  Syphilis  hinweisende  Zeichen  fehlen 

sollte,  so  bringt  die  weitere  Beobachtung  mit  aller  Sicherheit  die 

Entscheidung.     Handelt  es  sich  um  Acne    cachecticorum,    so    wird 

tthon  durch  Verabfolgung  einer  zweckmässigen  Nahrung  und  Her- 

iteOung  guter  hygienischer  YerhältnisBo  in  kürzester  Zeit  Besserung 

und  später    vollkonunene    Heilung    der    Acnegcschwürchen    erzielt 

werden,  während  bei  der  Acne  syphilitica  durch  diese  Umstände 

allein  möglicherweise    ein  "Weiterschreiten    des  Processes  oder   gar 

eine   beginnende   Besserung   beobachtet   werden   kann;     eine   voll- 

«indige  Heilung  jedoch  wird  erst  nach  Einleitung  einer  regelrechten 

antigyphihtischeo  Kur  zu  erlangen  sein. 

Rnpiaförmige  Ausschläge  können  wohl  auch  im  Verlaufe 
anderer  langsam  dahinschleichender  pustulöser  Frocesee, 
iMbesondere  beim  Pemphigus  serpiginosus,  zu  Stande 
kommen,  da  aber  diese  nicht  wie  die  Rupia  syphilitica  mit  Zerfall 
"uid  Ülceration  der  Haut  einhergehen,  so  ist  hierin  ein  wichtiges 
l^nterecheidungszeichen  gelegen ;  nach  dem  Abfallen  der  charakte- 
wtischen  Kruste  ist  das  zurückbleibende  Geschwür  von  einem 
KotDmüsen  freilich  nicht  zu  unterscheiden.  (Stehe  auch  weiter 
nnten.) 


Zehnte   Vorlesung. 

IvujLtät:      OumniSae»   Syiiliilid.    —    HoeblJoKoudeH  Ourntn«; 

Vprinnf;  Rc^nrplioii  und  Zm^sll;  gnip|i«TLl9rniiKeit  Aiifhvten;  VgniBiUJ- 
liiiiK»n  Ulli)  /.onlCirunxvn  durdi  ilAMolbo;  PrKmlKirHi«  iiy|>liiliiic*;  Riac«^ 
OtüI)},  Winduntcoiii  Ulcus  sorpiginovum ;  8]rpl>>l<t>*cbo  Scbwieln. 
—  Tioriief!eiid««i  Ouninia;  EniwEckoluDg  deMelbfln;  RMorplioa; 
Vorkreidiini::  l'IccratLon;  n«Tf)iginiSBor  Charaktor.  —  Hoeb-  niid  tUf- 
lleKeniloH  Oununn. 

LuptmXlinlicIio,     .tubnrkiüuiitv"    DepoKtU   in   nicht    fMor 
Uummireatoii.  —  C«roinora  auf  guinni&««m  B«<l«n. 


Qaniniata  der  Hant  aud  des  Unterhantzellgeirebes. 

Die  btahor  boec^^liriol)i>n»D  AiTertioncn  dor  Haut  tragen  «ämmtUcb 
den  Charakter  von  irritaHvcn  Proocasen  an  sich;  die  Restitutio 
ad  integrum  ist  dor  gewöhnlU'hG  Ausgang,  und  selbst  in  den- 
jenigOQ  Fällen,  wo,  wie  bei  den  puetulöaen  Syphiliden,  eleh  >Ccrfall 
einetellt,  iat  defHclbe,  wenn  lücht  etwa  accidentelle  Complirationen 
hinzutreten,  nur  auf  oboHläcrhlirlic  Srhichten  der  Haut  beschrSnkt 

Wesentlich  anfiere  ffüstaltet  nich  der  Verlauf  der  gummÖBeu 
Ilanterkrankungen.  Welchen  Ausgang  aucti  das  Outnnia 
nehmen  mag,  Hei  e»  selbst  der  gtlnsligste,  in  Heeorption,  nahen 
immer  werden  ZcieJien  der  Verödung  am  Orte  der  Erkrankung 
srarüekbleiben. 

8ehon  ans  dieser  km^cn  Andeutung  iet  zu  entnehmen,  daw 
die  gummösen  Infiltrate  ein«  ernstere  Krkrnnkung  dariiteDeii,  al« 
die  bieher  aufgeführten  irritativen  H^'phiLisformen;  der  Proec« 
gestaltet  eich  aber  auch  noch  dadurch  zu  einem  echweroren,  al« 
derttelbe  mituntor  an  den  betroffenen  Stellen  zu  intcnnveo  Schmerzen 
fuhrt,  die  im  heatimmteii  Zeiten,  häutig  den  Nacht«,  steh  eteigern  oud 
alt*  rcisiiend,  bohntud  tider  (-inu  anduri;  QnalitSt  diir»tellend,  beseicbuet 
werden;  mam-hmul  jfdoeh  sind  diu  Hclimenten  »ehr  gering,  oder  « 
fehlen  gAnKlii-h,  no  das«  die  Patienten  ihre  HHUlgummHta  hlugerf 
Zeit  hei-uuiHcliU'ppen,  ohne  »ie  einer  ermtten  Beachtung  ieu  wDnligvn. 
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Indem  wir  bexGgUoh  des  Ouinma  auf  daa  pag.  59  u.  ff.  Erwihnlo 
verweispn,  wollon  wir  hier  nur  den  klinifichon  Verlauf  (iiesoB 
spccifisrben  Svphiliaproductcs  erÖricrn  und  dabei  in  der  Haut 
sitzende  Gumniata  von  eolchcn,  die  im  Unterhautzcllgewebe 
localieirc  sind ,  niao  oia  hochlicgendcs  gummdacs  Uaat- 
»jphild  von  vinem  tiefliegenden  unterscheiden. 


Dw)  hoehiicgende  Gumma  der  Haut,  das  Hautgumma 
im  t'iifjrri'ii  Sinn»,  prätteiitirt  sich  iii  Form  vnn  frltstn-  l>ia  neukrouzer- 
grcMW«»  oAer  aui^h  grösseren,  ninilltclicn  oder  flachen  Knoten,  wt^lche 
im  eigentlichen  Hautgewebe  »itxcn  und  mch  aU  »cIiarf1>egreDzte, 
mcistentheils  prominente,  anfiinglidi  mehr  oder  weniger  harte,  apäter 
woicber  wcrdi-ndc;  i-InntiMlir  [nfiltriit«  dwiinumtiren  und  eine  matte 
Rfitbc  darbieten,  die  in's  HlauUi-lit;  hincinpinelt  und  vii»  einer 
chraniachen,  nur  auf  die  nSdint«  Umgebung  deit  Inißltrates  beruhen- 
di-n^  nicht  wie  beim  Ilalo  vernchwoinmen  endigenden  Hyperämie 
abhängt. 

Im  AJlg^mcincti  ist  der  ProcesK  den  horhltügenden  TTnutguinma 
»Is  ein  suk'lier  hinzustellen,  bei  welchem  ab  und  zn  w(}hl  auch  etn 
rapider,  gi'wiihnlieh  jitdpoh  der  nn<>rlHngRniiiKl43  Verla-uf  beobachtet 
XU  werden  pflegt.  Es  mag  dies  darin  begröndct  »ein,  diiss  die 
gunmtMeD  Inüttrale  im  eigentlichen  Huutgewebo  eclten  eine  erheb- 
lichere Picke  erlangen.  I>rr  St»ffwt!i-hHe3  innerhalb  der  Ouniina- 
knuten  ixt  oüniliclt  xehr  luTiihgi-Hetzt  und  hüben  unter  dieser 
HiHruDg  die  eeutralm  l'iirtien,  nnmentlieh  umiangiTicherer  Knoten, 
mehr  zu  leiden,  ra  da»«  retrognide  Vorgänge  aueh  zunächiit  In  der 
Mitle  derselben  \'\ntr.  greifen.  Bei  den  nnr  wenig  unifangrHichcü 
(iuuimaintiUraten  der  (-igentliehen  Haut  bilden  »ich  dcmgemüss 
oeknibiotiseTie  Vorgänge  im  Innern  nur  sehr  langsam  aus,  daher 
die  PerKiBtenit  dieser  Infiltrate.  An  siehr  dQnncn  Hautstellen,  wie 
ma  den  Lidern,  wo  ich,  nebenbei  bemerkt,  daa  Gumma  öftere 
angetroffen  habe,  kann  man  besondere  deutlich  fcetstcllcn,  das»  ein 
wiche«  gtumnöecB  Infiltrat,  wenn  o.a  auch  eine  gri^sscro  FHiehcn- 
auftdchnung  erreicht  hat,  die  Dirke  eine»  Kartenblatteti  nicht  zu 
übcrsleigeti  pflegt,  so  du8B  man  hei  der  lintersuchung  ein  scharf 
begrenztes,  nur  dcrlfaut  angetiiirendeii,  dünne»,  dabei  aber  ziemlich 
rooMtatecteM  Infiltrat  wahrnimmt,  welches,  ubgi\<ifht!n  von  den  durch 
den  Sitz  gegebenen  Unterschieden,  eine  frappante  At-hidielikeit  mit 
einer  loitialmauifeistatiun  darbietet. 
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Im  "Weiteren  ist  der  Rünstiffste  Verlauf  der,  dass  nach  lünKomn 
Bestände  das  Inliltrat  »icli  vennindcrt  und  die  epidcrmidalc  Ot)er- 
HBche,  i^cnau  dem  Knötrhen  cntsproL'licnd,  eich  iu  Srliuppearonn 
abi^tÖHat;  das  Knökhen  wird  flacher  und  dscIi  beendigter  Resorption 
sei^  die  Haut,  da  wo  frilher  i\a.s  OuiiutiA  siit»,  meist  narbciurti^ 
(atrophische)  Verdiiiinung  und  (^itie  Kcharfbegreoxte  Binstmknitg. 
Qloichzeilig  niit  der  Rückbildung  nimmt  auch  die  ur!i|irün;;lielie 
Räthß  ab;  der  geuühulieh  xehr  Inngi^tinie  Verlauf  eines  mleben 
OuinuiaK  bedingt  ch  aber  ferner,  liats  die  begleitenda  Hy|>er3niie 
zur  Traasaudation  von  Blutfarbstoff  föbrt,  der  gewöhulieh  als  nra- 
gowandeltc's  Pigment  in  der  nädwten  Umgebung  Hegen  Weib«. 
iSoeh  später  Uu»tit  auch  die  Pigmentining  ab  und  die  Stelle  wird 
weiss,  glänzend. 

Stellt  tüch  Zerfall  de«  Infiltrates  uia,  SO  kommt  es  wegen  de« 
obertific'h  liehen  Sitzes  des  Guniniß  »ebr  bald  za  einer  XJloeraHon. 
au  deren  ObeHiärhc  daa  Beeret  Ku  einer  Borke  eintrocknet ;  nach 
Abhebung  di*nip|bcu  tritt  ein  »charf  begrenztes,  die  Haut  in  ver- 
schiedener Dicke  ergreifendes  Oeiicliwar  —  ülcu«  gummoitum  ^ 
mit  unreinem  Oniiidc  und  scharfem,  steilem,  inanohnial  nneh  untör« 
minirtem  Jjjinde  zu  Tage.  Su  lange  noch  der  Huum  und  der  Grand 
des  Oeaehwärea  unrein  und  iiifiltiirt  erscheinen,  ist  aueh  noch 
Vergröwerung  dosaclben  zu  erwarten.  Krst  mit  Abnahme  der 
Infiltrntion  reinigt  nich  daeaelbe  ond  beginnt  licberhäutung,  wobei 
sich  «ice  ebenfaüti  scharf  tegreOKtc,  vertiefte,  zarthaulige.  von 
Pigment  umHÜumto  Xarbc,  die  Bcikliea»lich  weisB-glänzcnd  wird,  naa- 
bildet.  Ausnahmflweise  jedoch,  insbenondcrc  wenn  die  ulecrSM 
ZoretJtnuig  eine  liefergeliende  und  die  nacbtrfigltche  Ciranulaiion»- 
bildung  eine  üppige  war,  werden  die  Karben  diek,  wnlstig  und  sind 
vmi  weiten  Oefiissrciserrhen  durchzogen. 

Die  hwhÜKgenden  Ilnutgummata  kommen  selten  vereinzelt  vor, 
meist  Htnii  »ie  xu  Oruppon  geliiiiift  und  mmipiren  auf  diese  Weise 
mehr  oder  weniger  groioe  Iliiutgebiete.  In  einem  solchen  Falle  ist 
m  auch  nicht  immer  leicht,  dii>  einzelnen  Kmtten  gesondert  von 
einander  nt  erkennen,  da  durch  IneinnndcrH Jessen  der  blau  gerdthclea 
und  dcBiquamirenden  Partien  die  Haut  in  der  ganzen  AnsdehiniDg 
gleiehiDüHpig  rotb  und  glcichmü«8ig  schuppend  erscheint.  Erst  bei 
b^pnnender  llüokbiUluug  treten  die  einzelnen  Uerde  deutlicher  vor, 
die  nach  erfolgter  Heilung  sich  dadurch  nuch  be^iter  abhebim,  daa» 
sich  entsprechend  den  Gumma kiiötchen  die  oben  geachUderten  rer* 
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tioft«n  Narben  nu»l}il(!<?ii;  letztere  »inrf  dann,  obwolil  dicht  oncinniider- 
gereiht,  dücti  noch  durch  IlatitleiHtfrlien  von  clnandtT  gi'tnmnt,  welche 
in  die  rertiefton  Pfnrben  mrht  oinhezogen  erKcheinen.  Wenn  miiii  also 
ui<4i  bei  fiflchtiger  Betrachtung  eine  über  ein  grÖRiicTeii  ITiiutgebict 
sif-h  erolrerkende  Nnrlie  7.11  mehen  meint,  (^o  kimn  man  hei  gerinuercr 
Prüfung  doch  conätntircn,  dntia  nach  Aiiriheilnng  von  dii'ht  »neinnnder 
gelagerten Gumnuthcrdon  die  veränderte  Hautpartio  keine  zusommen- 
b&rtgendß  grosse  Narbo  daratellt,  «endc-m  da»»  es  zablruHche,  otvrm 
UiueiigroMv  oder  noch  grimmere,  vfrlieftc  Närbchen  sind,  zwischen 
welcbi-u  weniger  öder  gar  nirhl  vcrümlrrtr,  i;rhahi:ne,  uiiic  (lilloi^ 
fnnn  dar»teUendc,  normale  iliuit  erhalten  ist  (Fig.  6).  Diese  Art  der 
Xurbenltildung  int  för  da» 
lifK:hlii>gende ,  aggregirte 
ILiutgiimnia  nebr  bezeifth- 
,  —  Manchmal  nimmt 
IUI  auch  wahr,  dHaH  die 
BÜozelnarlwn  von  Pigment 
D  tnsäanit  sind  and  doM 
dioNarbcnzcicbnungcn  wie 
vuQ  einem  })igmcntirtcn 
Grunde  tiich  ubbeben. 

Nur  wenn  die,  eine 
griSedcns  Fh'urhc  oecupi- 
rendea  Oummuknuten   iii- 

«iDauiIt^rgefliKiiwD  «ind  und         ^^^M  ji, 

iihue  Rückbildung  d«»  In- 
fiknttea  in  Venichwäning 
fibergehei),  wird  man,  dem 
gewöhnlich  langnamenVer- 
bufe  diesea  PrcMjcsiteit  cnt- 
qmehend,  ein  ausgcdefan- 

les  Fiävbeogeschwür  sehr  i«'  ■• 

lange  Zeit  hbdurch  fürt- 
beateben  sehent  nach  desseu 
schlieMlicher  Ucilung  eine 

grosw  Narbe  xurilekbleibt,   die,   nur  wenn  aie  wubtig  geworden^ 
BetractioD  der  Haut  veranlasitt. 

Werden  jedoch    von    Buleheu    iueinanderfliesBCudeii,   guinmöaeu 
incenttouen  Hautdu^jUcaturen  (Ohrläppebeo  tL  s.  w.)  getroffen,  oder 

Laa«,  ^pklU*.  11 


AniBahMlI*  BaarifflTM  B*iiletiiiiiniilM  nuil  lohirf  in- 

jt«arbiilt(*iinr    I>i>fivt    da*    llokaii    Xsuntluitfll*    nach 

BlBom  ■uitffhailtHu  Bnin iiiaiau  OntJiarai 


EntblÖMuntfen  von  oU-rfliU-lilirli  gelegenen  Knorpeln,  Mltenrr  Knochen, 
Tcrur^ädit,  itie  dann  der  Nekroon  anheimfallen  und  entstellende 
Defeete  (am  Ohre,  der  Na»e,  den  Lidern)  bedingen,  so  drohen,  nie 
Rpfit^r  noch  eWirtert  werden  wird,  mannigfache  Verhecningen,  di» 
in  den  meiticen  Fällen  nolil  nur  nllmSlij^  vorRchreilen,  mitunter 
aber  auch  in  wenigoii  Tagen  grÖ8fwre  Ausdehnung  erlangen  können. 
—  Sehr  lnng)4ain  erfolgt  auch  Rflekbildung  und  Auaheilnn^  von 
piramöaen  Geschwüren  an  den  unteren  Extremitäten. 

Unit  die  fiiimmösc  Vers^hwÄrung  längere  Z*it  an,  so  scbioMCO 
manchniaL  in  t-inzelnen  Gegenden,  wie  im  Gosicht  und  am  Kupfe,  vom 
Rande  udcr  dem  Grunde  de«  Geschwürea  her,  papillHre  Wucherungen 
jiuf,  die  7.U  einem  ganz  eipienitrtigen  Hilde  führen:  es  entstehen 
himheertirtigc,  rothe  Auswüchse  (Framhoenia  Hyphilitira), 
die  an  einer  Seite  oder  rin^herum  von  Geschwür  rnngehen  iiind. 


Der  gummiSae  Prooeaa  in  d«r  Haut  pBegt  in  den  meinten  Pillen 

eint',  mit  mehroder 
weniger  langcnrn- 
tcrbreoliungen  ou»- 
?ezeirhnete,  fo^^ 
!;iiifende  Kette  vnn 
Versehvrärungen. 
iH-zw.Aiishc'ilungm 
alter  Ilenle  und 
Auftauchen  Ton 
frisrhen,  daran- 
Hlidlcn;  dabei  ga- 
langen  die  der 
Reihe  nnch  «ich  btl- 
dendennencnGuro- 
mata  entweder  gans 
rejireUcM  bald  Ua, 
bald  dort  7.um  Vor- 
schein, oder  c* 
spielt  ftic*h  dieKor 
Vorgang,  aclbrt 
durch  Jahre  hindurch,  an  einer  enger  begrenzten  Haulatetle  ab.  In 
letzterem  Falle  umringen  die  neuen  Knoten  «ehr  oft  kreisförmig 
oder   im   Oval   die   central   gelegenen   filieren    Infiltrate,    welche 
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gewöhnlich  aach  früher  zur  Ausheilung  gelangwi.  —  Reihen  itich 
in  immer  weiter  werdenden  ICreisen  jüngere  niimraata  um  schon 
naagebeihe  oder  ta  IlückHldnng  bcRriffime  Himienhcrdc  älteren 
Datums,  »o  kann  es  narh  Jahr  und  Tag  zii  ganz  nnsidinlichrn,  buä 
Gummositäten  gebildeten  Ringen,  SerpiKines.  kommen,  welrhi- 
verschiedene  Phawn  de«  Verlaufe»  beiüglich  der  Ilesorption  und 
VerschwÄning  aufwcison  (F\g.  V).  Troffen  zwei  oder  mehrere  Ringe 
aufoinandpr,  w  erhflU  man  die  HautorkrankuuR  iii  Form  von  Bögen 
und  Windungen. 

Botriffl  nun  dieser  Vorgang  ein  gummösea  ilautgeaehwür  derart, 
diifw  das  InÜltrat  desselben  an  einem  Thc'ile  der  Peripherie  resor- 
bift  wird  «ad  demgemiUft  mir  hier  Ausheilung  erfolgt,  vrährend  an» 
aoderen  Rande  die  Inrillration  anhält  und  neue,  die  immer  vrieder 
zerfällt,  hinmtriti:  so  koniml  dadurch  eine  «onderhare  Geschwilrs- 
hildung  mit  Ausheilung  tod  der  etucn  und  friitehem  Zerfall  von  der 
anderen  Seite  her  m  Stande  —  cbi  Ulcus  serpiginosum.  Die 
Bntatchungmirt  des  Ulcus  seqiigiuuFiuii)  bedingt  es.  datui  dieses  Oe- 
Bchvflr  ei&e  X  i  e  r  e  n  -  oder 
dichelform  aufweist,  wobei  au 
der  eonvexen  Seite,  onlapreehend 
dem  lufiltrat  und  Zerfall,  eiu 
erhöhter,  am  Ililns  hingegen 
eio  »ch  Torsehiebender,  ver- 
oftTbender  Rand  vorliegt.  Ks 
kanD  auf  diese  AVciae  zm-  Sil* 
düng  eines  Narbenbandes  koni- 
mea,  an  deeseo  jüngstem  Ende 
1^  ftücbea  ülctw  serpiginosum 
■ich  befindet 

Mitunter  wiederholt  sich  der 
gleiehe  Voi^ang  von  mehreren 
Piinkt«D  der  gommSflen  Ge- 
achwfirsperipbH'io  aus  und  es 
entstehen  dann  ebonao  viele 
BtcheUSrinigo  OoflchwOrc,  die 
eioe     grimen    Narbe     derart 

flankiren,  dnns  die  sich  ubcrhäutenden  Ränder  der  CiratriRnfinn 
«ugekehri  sind  (Fig.  8).  Da  diese  nien^nfVinHigen  L'lcora  im  Verlaufe 
dM  syphilitisehen  ProceswH  viel  gewöhnlicher  aU  aonnt  sind,  ao  hat 


ß^^- 
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man  in  ihni>n.   mit  <>iiieni  gewiuen  Rechte,  «inen  für  Lues  xiemtidi 
charalctt'risriscliwn  Typus  nufgeatellt. 

Bemerk  on«werth  iM  auch  Jone  Anonlnung  der  ^minßMn  Oe- 
gchwttrc,  bei  w<?li'hvr  in  cU>r  ITIoonititjiisfiädic  i'in  intactc»  HautBlflck 
stehen  bleibt,  dna  öfter  hei  ungleicher  Ketr«ction  der  neapchihietcn 
Narbe  vun  seinen)  ursprüuf^liclion  Staadortc  vcrrävkt  wird;  man 
erkennt  (Ins  am  beuten,  wenn  die  mitten  m  der  Narbu  utzcnde, 
Bchai-f  Ticgn-nzte  Hrtu(in»t;I  iiraprDnglich  einer  iK'liaiirten  Rtigimi, 
wie  den  Aii^rnbnuicn,  iU*m  biuligeu  Theile  de»  OeaichtcH,  lUigehürl 
hat  und  nach  <;rful{0er  Heilung  gegen  haarlose  tVrtien,  wie  Naaen* 
rüeken,  "Wan^e,  vfrzogen  emcbeint. 


Abweiehend  von  dem  bi»  uuu  dargelegten  klinineben  ßilJe  ge- 
staltet sich  die  Krlcrankuag  der  TIaut,  wi-nn  die  Outnmuailüt^n  nicht 
in  (ibge«ondi'rU^H  Ni^stem,  ttundem  in  einer  ni(*br  odHf  weniger 
diSudCD  Weise  die  allgemeine  Deeke  einnehmen;  es  erscheinen  dann 

ausgedehntere  Gebiete  dunkel 
blnurotb  gefärbt,  bald  weielier, 
hald  härter  infiltriri,  an  ein- 
i^t-liifu  Stellen  schuppend,  an 
alliieren  oberflächlich  ulcerirt 
uiidmit  UurkenbedtTki.  Diese 
kruiikhafteii  Yeröüderungon. 
diu  gewühtilieh  «ine  M-barfe 
Begrenzung  gegen  das  Ge- 
sunde aufweisen,  zek-hnen  sieb 
tiu'ifltena  durch  einen  ebro- 
niarhen  Verlauf  aue  und  en- 
<ligen  echliceidioh  in  der  Bil- 
dUQg  einer  syphilitiscbeo 
Schwiele  (siehe  pwg.  61 
und  63),  wodurch  Ketractionen 
und  in  Folge  deswo  Ver- 
xiehungen,  bexw.  Ektropieo 
KU  Stande  kommen  fKie.  9). 

OUfaMi  funnBMt  Infiltrat  d«  ttchUa  GtdehUhUn»  v    *&       /> 


^^  .?) 


Verkreidungen  innerUatb  dea  hocbüegendeii  Gumma*  dfirften 
kaum  zur  Beubaehtung  gelangen. 
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WShreml  wir  l)^  dein  hocIilicgeniUüi  (iunimii  ktoincro  IiiKItrate 
«ich  t^nttrirkeln  nnrl  «lii>  j^irösscrpti  nur  7»  hrnlni (enden  FlSchen- 
Brkrankungt'ti  (Tihrcn  »•hi-n,  Wiiierkm  wir  tii'i  driii  tic!niugt>nrlen 
oder  tJi)tcrhRutft;nmma  diin  Aiiwiiohiacn  des  itpccifischon 
Kranklit<itNpr<Ktiirte<<  zu  Kntil<'ii  von  piinz  rrlii'liliclipm  TTmfiinj|jp.  Es 
ist  dn  giir  nichiH  un^ewühnlwIn-H,  höhnen-,  wnllnuR«-,  ja  fauKt^-osso, 
niodlirhc,  länf^Hrhruntlc!  mlcr  alif^cplnttpte  Oeüchwülttt«  ku  bcob- 
Achten,  die  ureprimf^licli  liurt  nind  und  luttor  der  lliuit  frei  beweglich 
oder  an  der  unterliegenden  Fancte  oder  der  Haut  lixirt  «rsclioinen, 
ju  Dachdcni  tiie  von  Anfang  an  mit  dem  einen  udcr  nndi-ien  Oc 
bilde  TcrbundcD  ttind.  Zuerst  ist  die  über  dns  Guininu  hiiir.ielt(indt: 
unil  Ton  demselben  oR;  voi^ewülbte  Haut  gewühnlicli  \\m  TKirrnalcm 
Ausuchen,  später  treten  an  demotbeii  niamUgfaelii!  Verändenin- 
g«i  ein. 

"Wächst  da«  tiefliegende  Gumma  stärker  heran,  so  erleidet  die 
IlflDt  alltntllifr  eine  Dehnung,  «e  wird  glänzend,  weisser  a)«  im  nor- 
malen Zustande;  spilter  kann  eine  leiobte,  Ödt-niatüxo  Schwellung 
an  der  JJaut  hinzutreten,  was  beweist,  dass  das  Gumma  in 
seinen)  Wachsllnini  Yürwärt«  sehreitet.  Nach  längerem  Bestände 
erweicht  das  l.^ntnun  der  Geschwulst  und  gehen  allmält^  auch  die 
periphereu  Partien  in  die  Erweichung  ein.  In  diesem  Stadium  hc- 
konuneo  die  untersuchenden  Finger  die  Empfindung,  al)i  wenn  ein 
elaatiach  weicher,  Öuctuirender  Herd  vorliegen  würde.  LS««t  man 
sieb  durch  diese  tausfrliende  Empfiudung  dazu  verleiten,  in  die 
Oenchwulst  einzu»rh neiden,  so  tntt  kein  Kiter  7.um  Vorschein,  wie 
man  pb  erwartet,  aondem  e«  liinst  sieli,  neben  einigen  Tropfer  Blutt'a, 
rfne  geringe  Menge  klebrigen,  fadenziehfnden ,  fiöattiger  Gummi- 
lösung nicht  unähnlichen,  mit  nur  wenig  Kiterkörperchcn  geniisehtcn 
Ftttiduiu  ausdrücken.  Von  dieser  Erscheinung  rührt  ja,  wie  vir 
bereit«  ragte»,  die  Be/xichnuug  der  GuinmigfsdiwülHte  oder  Oummi- 
knoten  her.  .Hüne  L-andeiu  miiteriiini  videmu»  quutidie  in  npostc- 
mstia  dm'ia,  quae  vulgan>M  gummata  »ppellant,  num  quando  inci- 
dontm*,  QUt  ex  m>  mmpuntur,  ttunt  plena  materifto  nlbno,  viscome, 
et  alifjuando  cum  lividitate,  quandtxjue  vero  cum  ruliedine  aüqua 
•ecundum   diversam    admialionem"   (Massa  *). 

Der  weitere  Ausgang  geRtaltet  sicli  nun  verschiedeiu 
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Geht  die  erweichte  Hasse  des  Oumnia  eine  Yeifottun^  cid,  bo 
zerfallen  die  neu^e bildeten  Gewehspartikelchcu  immer  iiiirhr  la  einem 
Detritus  und  gelangen  allniülii;  zur  Resorption.  Hau  findet  danu, 
eot^recbend  dem  urMprdng1ich(^n  Gumma,  die  Ilaut  gingen  dait  »ub- 
cutane  Lager  hin  cingcaiuikon,  etwaii  vcrilüiiiit,  im  I'ulingen  hIkt 
nicht  bcäond«rs  veründurt;  ah  und  xu  tat  auch  abntinni'  Pigitieiilining- 
der  ausgeheilten  Partie  <ider  ihrer  Umgebung  vorhanden. 

Holbat  wenn  der  Pn>ce^ft  noch  weiter  vorgeschritten  iat,  so  das« 
die  Haut  bläulich  und  verdünnt  geworden  und  jeden  Augenblick 
durchzubrechen  droht,  bt  eine  Aur^augung  de«  ticilit^tKlen 
Gumma  noch  immer  möglich.  Die  Resorption  macht  »ich  dann  da- 
durch kenntlich,  daas  xucritt  die  hvide  Farbe  weicht  ujid  uineiu 
icarteu  Ruth  Platz  macht;  allmäUg  erblaiuit  die  Haut  vollenda  und 
eracheint  nur  noch  ein  wenig  OdeniatÜH;  mit  der  wetteren  Vcf^ 
kleinening  den  Oumina  »chwindet  auch  dax  0«>dem,  ja  en  verlieft 
»inb  die  Haut  iin  dieser  Stelh?  so,  dass  in  den  meisten  Fällen  nach 
vellendctor  Resorption  ^es  Gumma  eine  verdOnnte  (atnipliiaeho), 
blasse,  eingezogene  KauttiteUc  den  ehemaligen  Sitz  desselbon  ooeh 
durch  Jfthro  hindurch  kcnnzcicbDOt. 

Erstreckt  »ich  aber  die  Resorption  nur  auf  einen  Thcil  de» 
Gumma,  ko  verschwindet  iiurh  der  Knuten  nur  iheilweise;  e«  vcr- 
krctden  oder  verkäsen  dann  gewÜhulich  die  Eurückgebttebenen 
Reste,  die  reizend  auf  die  Umgebung  wirken,  eine  Entzündung  vän- 
leilon  lind  durch  Eiterung  nach  aussen  g<>Hchafft  werden;  oder  dio 
Kreide-  und  Kfisehcrde  werden  von  einer  nf-ugebildeten  Blndegeweb». 
kap^el  eingcschlosBcn  und  bleiben  als  Caput  mortuum  liegen. 


Ein  Radorer  Ausgang,  der  auch  im  Untorhnutgcwcbe  häufigiv 
als  sonst  beobachtet  wird,  ist  der  in  Ulccration.  In  diesem  Falle 
cretrcckt  sich  die  Krwcioluiiig  und  Hchmcixung  dos  Gumma  auch 
auf  dio  Haut,  die  es  bedeckt ;  diese  verßrht  sich  livid,  wird  immer 
diiiuier,  bis  an  der  höchsten  Wölbung  Perforation  eintritt,  durc-fa 
welclie  düiuie»,  eiteriges  Secret  imd  nekrosirte  Partien  des  (iumma 
zum  Vorschein  kojiuuen  —  Verschwärung  des  Unterhautgummu 
(Fig.  10).  In  dem  Maasse,  als  der  Zerfall  des  Gumma  und  dttr  in 
den  Procoss  einbezogenen  Haut  weiterschreitet,  vergrösiH.'rl  sidi  auch 
das  Geschwür.  Seine  Ränder  erscheinen  blSulichroth,  verdickt,  ecitui 
zugeschnitten  und  uatermiuirt;  der  Grund  doseelbon  ist  mit  aelm>- 
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sirtcn  FctEcn   bcdwkt  unJ  cbenfalltt  infiltTirt.    THvn&n  Ryphilitisoht! 
Ofscliwür  lirfctt,  je  nach  der  Riiacbhcit,  mit  welchur  das  Infiltrat 
mtIuIU,  «Qtwcdcr  nur  »ehr 
»pnrlicli  ndvr  über  reirbJich 
fliL-sM'i]d(.-a  SrtTft, 

Es  kuuitiit  auch  vor,  daes 
wähn>iid  der  VcrgrhwtlniDg 
ueiiü  giinini(V«  Infiltnite  in 
der  Pfriphi-ni'  peM-lj:!  wer- 
den, wodurch  der  Krtiiik- 
hcit8prD«.'E«  sich  zeitlich  und 
örtlich  Hflir  io  dio  Ijiinge 
xiflit  und  auabrvitcL 

Die  Infiltnttion  den  Ge- 
!u!h'M'iir8rHnd(M  tiiid  -(^rundes 
vi;rTiündvrt!ik-hda(liii't'h,dftfitt 
cUewUiü  thoilweifte  lur  llo- 
aorption  gitlangt,  thcüwcisc 
aber  dirr  nceration  aDhcioi- 
fiUIt,  Von  dem  Augenblicke 
(iDgctangcn,  wo  keine  neue 
lufilTration  mtbr  xu  Stande 
kommt  and  die  aUo  roUstän- 
(ligrcsorbirt,  bezw.  zerfallen 

ist,  beginnt  die  Reinigung  des  Geschwilren.  irdiim  der  Rand  airh  ab- 
flarht  und  nicht  mehr  scharf  zugeschn irren,  siiiideni  ulhnüliK  in  dio 
Oi^ttchu-ürsbaiiiA  Übergeheud  erscheint,  welch'  li-tztere  dniui  »tali  mit 
nekniti»oheni  Genrcbe,  mit  schönen,  rotheii  Granulationen  bodijckt 
ist ;  dem  entdprechend  nimmt  auch  das  Sccret  dnü  Aussehen  von 
ruin(^>m  Eiter  nn.  Ju  schnoller  nuu  die  Anfsaugung  dos  finnd- 
inflltrat««  vor  sich  geht,  um  »o  rasohcr  tritt  auch  die  Verkleinerung 
des  Diijuiiohr  gereüügteo  Gotchwürce  und  sclUiessIich  alliuälige 
Ucbcrhjturong  d««8«lb«a  ein.  —  Da  hei  diesem  Vorgänge  irre- 
parable Verjjdungen  in  den  betrolfenen  Ilautgehieteii  mit  einher* 
gehen,  so  wird  auch  immer  eine  Karbe  zurückbleiben,  die 
Bellen  ghitt,  meist  wulstig  und  in  der  Umgebung  ofi  reich  pig- 
mentdrt  ht. 

Seltener   ah   bei  dem   boehliegendon   bildet  sich  dor  serpi- 
ginSse  Charakter  bei  dem  tiefliegenden  Gummakitoten  aus;  doch 
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winl   auch   Iiipr  Vornarbuni?   von   der   dnen,  bei  forlwhroitoDdcm ' 
Zerfall  Ton  der  amlcren  Seite  bt-oliachtet  iJPig.  II). 


rtg.  11. 

StipISiiAtu  (iaiehwar  «taM  tIalllAiraDilui  liamnii. 
tiiiiDii    uuil  oIh*!!  UttitriiMhuiia,  iinlrn  um)  aUMUi 


Wenn  auch  das  Unter- 
baut Ltiuuma  von  (1cm  bocb- 
lic^rmU-ii  goininÖson  llaiit- 
Hvplitlid  Dieistoatbeils  deutlich 
tiliziifpx-iizeii  ist.  90  gibt  es 
ilocli  aucli  FÄUt,  die  als  Ueber- 
gfing«  der  (>uien  Ounimaart 
in  dw  iindi-ri<  anzusehen  iind, 
ixlor  jMjlchf,  in  denen  f^rmse 
8iibcutnneQuninmta  mit  tiorfa- 
lifK<>ndcn  derart  combioirt 
wid,  d»Hs  creicre  von  letzteren 
kn^iHfoniiig  uDiflankt  werden, 
(mUt  dutw  beide  Arten  unnsgel- 
mlüiHiR  und  auf  Yerschicdeno 
Partien  vertheitt  er«fli«inen. 
Nur  Bchr  igelten  wird  man  unwohl  die hociti legenden  wie  die  Bulnuianen 
TTnutgtimmnlA  über  den  ganzen  Kitrpcr  zerstreut  antreffen,  denn 
selbst  dan  hochlicgcnde  gummöse  Hautsjphiüd,  da»  nur  auHnahma* 
weiM!  in  »ingulären  Knoten,  sondern  nahezu  regelmässig  niultip<'l  ror- 
komnit,  ist  gowShnlicb  auf  kleinere  Uautgebicte  xuRammengedningt. 
Dae  Untcrhautgumma  wird  meistens  nur  in  einzelnen  Knoten 
wahrgenommen,  die  wohl  an  beliebigen  Stellen  angetroffen  werden 
kÖDDeo,  bi-eonder»  gerne  jedoch  an  der  Stirne,  dem  Nacken,  über 
den  Sehulterblättem,  an  den  Unterecbenkeln  zur  Kntwickelung 
gelangen,  wobei  die  Oummnta  des  Oeachtea  den  kleinsten,  dio  di» 
Stammes  de«  griisntpn  Umfang  aufxuweieen  pflegen. 

Der  gewötiiili>i-li  langsame  Terlauf  i;rb1ägt,  insbejwndere  bei  der 
uIcerÜHen  Form,  nianchnial  in  einen  aentcn  nm  nnd  sind  die  hio- 
dureb  bewirkten  Zemtcirungen  oft  ganz  enorme.  Ilorabgekommcoc, 
vemabrluate,  oder  unzweekmÜHüigen  Therapien  ausgesetzte  Individuen 
weisen  oft  das  ganze  Hantorgan  mit  Qcachvrürtm  beider  GunoiM* 
arten  über  nnd  über  bedeckt  an£  Solche  Kranke,  dio  nchon  in 
Folge  des  ausgedehnten  GewebBzerfalls  nnd  de»  Bäftevcrlnstoa  »ehr 
elend  werden,  erleiden  auch  noch  durch  daa  den  ProcOKs  licgleiteode 
Fieber  eine  erhebliche  Conaumption   ihrer   Kräfte;    überdiea   aind 
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gummSuo  VcrschwÜningon  mitunter  Tun  erheblichen  Schmeracn 
Wpleitot.  die  dem  Patienten  ilie  erquirkemle  Ruhe  niuben  und  bei 
IxKiilisation  an  der  RewepHng  uiisg (>)«>( iten  Stellen  geradezu  «uer- 
irvigtich  wcrdon.  Tioch  aueh  nnter  dii'it»a  Verliällnixg«!!  ist  öfter 
noch  Annheiliing  möglich. 

nSchst  triMitlo9  Hind  jene  Fiille,  wn  dir  gtimmüdon  Qeeehwiire 
«ohr  zahlreich  ond  so  dicht  nneinanderKcdrüngt  Bind,  dasH  (»rosse 
HaotgcbictGf  ganxo  Estrcmitätennbechnittc  boispicisweiee,  nieht  mehr 
penÜKOnd  nonnnhi  Haut  nufweisen,  ao  daaa  A'emarbong  gar  nicht 
oder  nur  tlieilwei«-,  und  du  nuch  nur  unter  ViTkrümmung  der 
Gelenke  oder  sonstigen  Verunalaltuiigeti  müglieh  wird.  Handelte 
(.■«  sich  nutwerdem  um  »vphüitisehe  ProcenHc,  dir  auch  Fimeien, 
Mniikeln,  Bänder,  IVrioirt  oder  KniH-lu-n  ergriffen,  und  kam  e« 
ftln-Tdicii  XU  Verödungen  von  grösweren  L)'mplibflhneE,  üo  reihen 
eich  mttaDtcr  nach  noch  elcphnntiatiRchc  Yordiekungen  der 
Glicdnia»ton  an. 

Aber  mirh  auf  kleinere  Gebiete  be«ehrSnkte  Giimmntn  föhren, 
wenn  ihr  Zerfall  unaufhaltsam  vonrärts  Bchrcitct,  zu  höchst  futalen 
AiugäDgcn;  ao  »cht  man  die  Naftenspitze  oder  einon  grostien  1'heil  der 
Lip]Mi  zum  Opfer  fallen,  durch  Hloatilegung  von  mehr  ßherflärhlichen 
Knorpeln  oder  (whb  floUener  der  Fall)  Knochen  die  Ohrmnechel, 
Stirn-  oder  Hinterhauptsbein,  Clavienla  oder  Stemam  n.  s.  w. 
nekrorifM'li  werden  und  ausiüer  den  arheiisslielinten  Kntstellungen  auch 
noch  andere  Gefahren  herbeiführen;  bei  einem  meiner  Patienten  ist 
im  Verlaufe  einer  gummÖHen  Zerstörung  die  Arteria  eoronaria  der 
Cnterlippo  «.rrodirl  und  dadurch  enormer  UlutvorltiKl  Torschuldot: 
worden.  —  Die  geschilderten  Gefahren  werden  noch  bedoulunga- 
Toller,  nenn  der  ZerAtiVungeproee««  sich  durch  eine  crschreckcndo 
AcuitSt  auszeichnet  und  in  wenigen  Tagen  die  gräflichsten  Ver- 
wüstungen zu  Stande  bringt. 


Gar  nicht  selten,  besonders  bei  schleppenden  Proce«Ben,  nimmt 
man  wahr,  das«  sich  gummfitto  GeschwDre  auch  Uher  Infiltrationsrcsien 
flberhAuten;  man  t«ieht  dann  die  Onrnrnnrei^iihien  von  einer  zarten, 
blAolichrothen  Xarbo  überzogen,  welche  nicht  mit  der  Zeit  immer 
Ubser  wird,  wie  in  den  rollkommcn  ausgeheilten  Ftillcn.  eondern 
flo  lange  hyperämieeh  bleibt,  at«  »luter  ihr  Infiltrat  vorhanden  ist. 
Hau  musä  dann  auch  immer  gowärlig  sein,  dass  durch  Zerfall 
dieaer  RcnducD,  die  bereits  vcrnarbtca  Gcschnürc  neuerdings  auf- 
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hn-chcn  —  ein  Ycrliältniea,  da»  beim  hwhUcgfRilui)  Qumuia  scltODcr 
ist,  aber  in  glficlicr  WtnH«  roi-komim'n  kiinn  iiiiil  bei  der  Initiul- 
maiili'rstation  bereit«  cbt'nfaHs  seine  M'iinligung  erfahren  liut. 

Wpnn  durcli  eini'  VcrwliwÜnin^^,  lirz.  lU'^orption  ilai*  guinunTae 
Infiltrat  nir  volUlilndigisn  ?Uimiii»Tion  gclniigt  int,  be<]barhtet 
man  höchst  selten  neue  Gummanbtngerungcii  in  der  Nurbc;  Wii-di'T- 
nufbnirh  doreelben  ist  unmit  unior  dic»oR  VcrhAltlüeMin  nicht  m 
orwnrion.  Nur  in  denjonigcn  Füllen,  wo  nnch  unifBTif()ioh<>n 
tJu'Bchwilren  Cicatri»ation  über  bc-deutcnde  Flüchon  hirh  niittbrcittit, 
oder  an  Sto!l«>n  au  Stande  koraiot,  welche  »ehr  gedehnt  werden, 
wird  ilii'  Niirbe,  wie  jede  andere.  ineuffiHent  und  zeriUIU  —  auch 
ohne  InterveutioD  von  neuen  Gumma bilduugen. 


Ist  ein  gummSses  Infiltrat  nicht  zur  ToU»tändigen  Itcncirption 
gelangt  und  persifttircn  Ilesiduen  desttelben  durch  viele  Jithrr,  oline, 
wie  das  ja  beim  Uautgummn  gewGhidioh  iftt,  zu  verkreiilen,  m>  wird 
man  durch  eine  ganz  eigenthüudieho  Aendorung  de»  Krankheir»- 
procesees  UborraBcht.  Man  idmmt  niimlieli  wahr,  diw»  in  don  per- 
siatircnden  Infiltraten  selböt,  wie  aUL-b  in  der  narbigen  und  normalei) 
Umgebung  kleine  miliare,  oder  auch  gröwere,  blasabräunJicho  oder 
bfAunrutblicho  Herde  auftauchen,  welche  in  Allem  und  Jedem  an 
LupuMnfiltrHtc  erinnern,  und  auch  im  weiteren  Verlaufe  den  Lupus- 
Charakter  bewahren.  Solche  lup  UBiIhnlichc  Depoaila  habe  ich 
2U  wiedcrhotten  Malen  auch  in  anderen  Inülti-atoD,  die  wftfaread 
einer  jaliielnngei]  Dauer  utir  theilwcise  auaboilten,  am  häufigsten  bei 
ebenso  gearteten  ^soruplmlöituu''  Inliltraien,  gesehen  und  bin  darum 
geneigt  anzunehmen,  datw  e»  KJeh  in  wdiliuii  Füllen  um  eine  langsame 
Umwandlung  de»  KrnnkheitHproduele«  in  Tuberkel,  bez.  Ablagerung 
derwlben  in  dem  alten  Itifilrrate  handle.  R»  int  mir  in  hobeni 
Onidc  wnhrseheinlieh ,  diiss  Vo  1  k m a n n ')  Aehnliclies  an  einen 
Miidehen  gesehen  hat,  „bei  dem  aich  zu  einer  seit  melircren  Jahren 
beBtcbendon  9crophulöi*en  Vereiterung  der  LjTupbdrüsen  der  Regio 
inframnxillnriH  ein  flui-ber,  ebenfalU  nicht  ulcurirender  Lupua  binzu- 
geeellle,  d«r  von  unten  her  auf  beide  Wangen  übergriff* ;  weWi 
von  ihm  erwähnt  wird,  dass  auch  Eamarch  ^Lupus  accuudür  aus 
chroniscium  iAinphiirüsen-Vereitenuigen  sich  habe  entwickeln  sehen." 

Diß    Tubtrknlose-Frage    iat    zwar    durch    die  jünguten    Uniej- 
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Ruchun^cn  in  ein  notim  Stadinni  geratheii,  do«h  ixt  ilio  Angelegenheit 
nwii  immer  uicbt  eo  wi'it  gedi«hen,  um  das  VorhiUtntss  zwischen 
LupDs  nnd  Tuberkulose  als  ein  nach  jeder  Itii^htung  hin  Tollkomiaon 
klargelegtes  an»cbcn  zu  künnen.  Mcinor  Ansicht  nach  tet  für  den 
Kliniker  der  OcMohtäpunkt,  von  dt'm  iiiis  die-  Jk-xidiungen  dic«or 
Krankheiten  zu  ninandcr  tiurKiifawt^n  pind,  hin  lieule  n*tc\t  gtinau 
dfnwjlh«  gebliehcn,  vnc  ihn  Volk  mann '3  im  .hihre  1875  in 
folgenden  AVorirn  präciairt  hat:  «Mit  dem  Lupus  isl  die  Ziihl 
der  putliologim-hen  Nciiltüdungcn,  welche  eine  dem  Tultcrkcl  hcIif 
nalif  kommende  Organisation  zeigen,  wiedemm  nm  eine  vermehrt 
worden  .  .  -*;  e«  liegt'ti  liier  in  der  'Hiat  Uildungen  i*or,  dio  .  .  . 
,!iehr  nahe  anatomiechc  und  ktinincho  Beziehungen  zur  Tuberkulose 
erkennen  lassen". 

Die  Annahme  scheint  mir  alfw  vorläiitig  als  die  plausibolsto, 
dkas  wir  CS  'hier  mil  lupus-  oder  tuberkelähnlichcn,  «der,  wie 
Tolkmatin  sagt,  slubci'kuloidcn'  Intiltraton  »u  thuu  haben,  die 
eich  golcguntlich  in  alte-n  Syphilisherden  ebenso  wie  in  anderea 
chronischeji  (ncrophulönen)  I'roductcn  entwickeln  können. 


Ein  anderer  Ausgang  des  gummösen  IVoccsses  ist  sehr  selten, 
dafür  aber  auch  am  so  emstei-.  Verfällt  nämlich  ein  Gumma  in 
Ulceration  und  schleppt  sich  die  Vergeh  waning,  sei  es  nun  durch 
Verwahrlosung,  sei  es  durch  andere  uns  nicht  bekannte  irmstünde, 
lange  Zeit  hin,  so  i»t,  wie  fiberliaupt  nach  lange  bci^tohendcu  Irri- 
tatioOBKUstinden,  ein  Umschlagen  de»  guinmüeen  Oettchwüres  in  Cat^ 
ciaom  ru  b<?sorgen. 

Das  «entartete  syphilitische  Oeschwür",  das  manche  Scbrift- 
«teller  «krebsartig*^  genannt  haben,  kann  hier  freilich  kaum  in 
Frs^  kommen,  weil  nach  der  Schilderung  Kayer's")  in  demselben 
waluacheinlich  ein  Carciuoni  zu  suchen  ist,  das  fdr  ein  syphilif Ische» 
Geschwür  gehalten  wurde;  „die  Huthc  sieht  aus,  wie  ein  (incltes 
Scfick  Blumenkohl,  ian  an  der  St^liamgegond  haflet".  Die  Annalmio, 
dmm  hier  eine  Verwechselung  vorliege,  gewinnt  au  WalirKchcinlich- 
koH,  wenn  Kujer*)  Bieh  der  AriBtcht  einiger  Chirurgen  unschliosst, 
«dass  es  Fälle  gibt,  in  welchen  die  AVegnahmo  aller  afßcirten  Theila 
mittelst  des  Mcsecrs  uothwendig  wird';   Devergie,   Boyor  und 


•)  I.  c.  tu.  pMg.  '. 


(lilbcrt  hfthcn  diescrhiilbon  nuch  don  Penis  amputirt;  ja  die  Vor- 
nnitlmn^  erlnn^  noch  mehr  an  Consistcnz,  wenn  Rayer')  s-kh 
vcnicliini-n  lÜHKt,  (1u»i«  ihm  lii-itivrlui  Fiillu  brkojint  gvwordon  atncl, 
.in  welchen  man  nach  ihrer  Heilung'  ttenumlär  Tenrrischc  ZufTille 
bcoliiii-hti-r.  hritte".  —  Lngncan.  Dnvorgie,  Rayer  wollen 
aber  mich  Fälle  |i(?!<chcn  haben,  in  doneii  e»  »idj  um  l^'lHTgfingp 
von  syphiHH Hellen  Oeschnüren  in  Knsbn  gchandolt  babim  mII. 

Carc-inomatöse  Kntartiinf  von  (iiinimaknolrn  lipr  Zunge  »in«!  in 
mniprvr  Zt'tt  hoobachtol  worden  (Hulrliinson);  eriit  jüngül  tht'ilti« 
iiangc'nbeek'9  zwei  Fiillp  mit,  in  denen  Zungoncarrinome  npben 
nnil  in  Ouinmata  sich  entwickelt  hatten.  Zwar  Tcrmuthet  Estnarcli*) 
Hucli  IiezTiglich  de«  ricuf»  rodens  oder  Cancer  rodons,  dann  danselbo 
„in  manchen  Fällen  niihts  Anderes  ist,  alfl  eine  Fonn  der  invcterincii 
Lues";  doch  lag  noch  keine  aioher  conatatirtc  Beobachtung  vor, 
da  na  ein  Oumnia  der  Hntit  »ich  in  Kreh»  umgewandelt 
hätte.  Ijltnmnl  habe  ieh*)  l>«i  einrr  Hyphilitischen  Person  FlärJwn- 
kretjH  wahrg<'nomnion,  konnte  aber  danialn  eine  Beziehung  zur  Ijoea 
nicht  i'entstellen.  Um  so  betner kenuvrert her  ist  folgender  FkU,  in 
welebem  mch  auf  meiner  Klinik  der  »llmälige  ITeltet^ang  einea 
gumniüsen  Geschwüres  (unter  mehreren)  in  f 'areinoni  vollztjg. 

Am  5.  Hfirz  ISS3  wurde  in  meine  Klinik  ein  Ad  Jahre  alter, 
Bchiceht  gcnälirter  Mann,  Sehuster,  antgetommen,  deiwen  Oe»iieht 
oino  Reihe  von  Behniorzhaften  Gösch wflrcn  aufwie«.  Diesolbon 
unilageKen  »ämnitlich  eine  iiuaserst  derbe,  zwisehcn  der  linken 
Wange  und  dem  gleich neitigen  Theile  der  knorpeligen  Nase  bHuid- 
liche  Narbe.  .\n  ihrem  unteren  Kiide,  in  der  linken  Nanenflögel- 
furche,  befand  sich  ein  OescIiwQr,  das  bereits  den  üuswren  (hinieren) 
Theil  des  ^'aacnfiftgela  £cr«t6rt  hatte;  an  ftrahligen,  derben  Aaa- 
lilufern  der  Narbe  saiw  linkd  am  Nasenrüekon  und  an  der  Wange, 
unter  dem  Augenlido,  Je  ein  bohnengrosaes  und  am  linken  inneren 
Augenwinkel  ein  doppelt  no  prossea  rieua,  dem  «chon  die  luigren- 
zonden  Theile  der  F.ider  zum  Opfer  gefallen  waren  (Fig.  12).  Die 
OescliwQre  liatten  nur  einen  Hchinalen  Infiltrationsraad,  der,  buchti^ 
und  echarf  zußcechnilten,  die  thoila  speckig  belegte  und  unebi'DO, 
theilä  geröthcte  und  mehr  glatte  Oeschwürsbaais  umaiiunite  und  In 


* 


*)  I. «.  in,  pug.  VE). 

*)  [JohM-  Guiniiii9Aai>hmil«l>4,  Ai-c^li.  f.   klin.  Chir.  Itd.  XXVI,  pag.  374  «,  t, 
^  ApboriHman  aller  K^<•ll^  Areh.  f.  kliiu  Clilr.  Bd.  XXII.  p»g.  408. 
')  Wirncr  Klinik.  1>(7«,  \>ag.  IHI. 
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dem  tlcr  Tforb«  TOgckchrton  Tlwile  »kh  verriachte.  Die  linltc  Xasen- 
liäLftc  war  besondern  in  ihrom  knorpeligen  Anthelle  geWiiln't  mid 
durch  ein  Infiltnit  verbreitert,  das  sleilenweiae  »ich  noch  luirt  unfulilt«, 
aji  anderen  Stellen  nhei  wieder  weiehcrc  V«rvföllniiig«n  darliot, 
wi'Irlit-  da  und  dort  oberflilchlich 
xerfallen  und  mit  IJorken  be- 
deckt waren.  Die  knorpelige 
Nam-nwheidewand  wie»  eine 
fin^erHpitzengrosjM!,  noch  in  Er- 
weiterung begriffene  Perfora- 
tion aat  Oberhalb  derselben 
obtorirtc  ein  mit  der  liiiiiücren 
Wand  zut^uimcnhiingendce, 
zteniUch  karte»  loältrut  diu 
Unke  Nascnböhle  i'uKt  voltstfin- 
dig.  —  Auucr  einem  frischen 
Belüge  an  der  liinicren  Kiirh{-n- 
waod  fand  man  die  recht«'  Pu- 
pille Ton  alten  ExmidatreHten 
rwlegt;  ferner  Narben  timl 
Plgmcntirungen  am  Naeken, 
dm  Sc^lmherbtiitt  uml  Itü<-ken, 
sowie  eine  derbere  Narbe  im 
SoIcDS  retT0};)andii1nris  nn  der 
RflckenKäcbc  dea  Penie.  Uebcr- 
die»  Iteiuerktu  man  Narben  von 
BlutugelBtivhun  und  uiueuüber- 
häoteten  /ipfel  an  der  Ober* 
lippe,  der  von  einer  Hcbtiiltwimde  herrührte.  —  lieber  das  Vorlehen  lies 
Patienten,  dewen  Khe  tinderles  geblieben,  war  nur  tu  eniiren,  «lasB 
er  vor  20  Jahren  einen  ^Sc.haTiker''  acijiiirirte,  der  ohne  bt>Kitnil«-ri>!4 
Tltnzutliun  heilto.  Rnld  darauf  »teilte  sieh  ein  AaHschlag  am  TTalno 
win,  der  auf  den  Oebratieh  einer  Sa\hv  Hieb  beHoertc,  und  i>inc  Kntüüu- 
dtug  des  rechten  Auge«,  die  das  Sehverniögen  dauernd  lierahHetÄte. 
Vor  etwa  10  Jahren  begann  an  der  linken  NiiecnHügclfurrhe  ein 
OoacbwÜraproccM,  der  trotz  therapeutischer  Procedurcn  allmälig  um 
■ich  fH'ifi'  and  erst  vor  4  Julircu  kuc  Ileiluug  gelangte.  Im  Juli  ltj^2 
brauh  diu  Narbe  am  Kingangc  der  Unken  Nanenülfnuug  auf;  auch 
am  inneren  linken  Augenwinkel  etablirte  dich  QetKjhwQrabilduug;  es 
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vnrdoii  zwei  kleine  Tiogcl  grauer  Salbo  rum  Theilc  auf  die 
Gwchwöro  Torbraucht,  zum  ThcUc  am  Körper  verschniiert;  Ileilunft 
Wiob  aus,  der  Schnu-rz  nahm  xa.  —  In  meiner  Klinik  erhielt 
Patient  in  den  emten  7  Worhen  25  Grm.  Jodkalium.  das  spSter 
wegen  JodiBnnia  «mtgeHi'tJtt  weriien  muiwle;  dnnn  inungirte  er  rml 
ITntcrlirrrhungrn  (wegen  Salivation)  5ö  Grm.  Ungiientum  hydrargyri 
und  ronsumirte  tum  Tlieile  während  der  Inuuctiouen  noch  18  Qrm. 
.IiMikattiim;  die  Infiltrate  in  der  NasenhSliIe  und  am  Kssenrücken  und 

HÜmintliebe  Oexebwüre  wurdeo 
mit  Kmplastrum  cinereum  be- 
'ieckt.  Die  Ulcerationeo  an  der 
^Vonge.  dem  NaeenrückcD  und 
>ier  Na^enscheidewAiid  vninlOD 
nur  ab  lind  zu  nül  Lapis  toucbirt, 
die  nni  Augenwinkel  eine  zeit- 
Inug  auch  mit  Sublimat-CoUo- 
dium  bi^Htrii'hen  und  Hclüie»slich 
nitl  JodkalilÜflunff  verbunden.  ^ 
Bei  die>ter  Bi'haiidlunfjscliritiim 
sännntlielie  O-ew^bwüre  und  In- 
filtrat« votil  lflnK;!<ani  alwr  stetig 
einer  Heilunff,  bezw.  Resorption 
entß;eRcn.  und  zwar  unter  Bil- 
dung von  ziemlirb  durbcn  Nat^ 
bell,  von  denen  die  um  Augen- 
winkel da«  untere  Augenlid 
imbezu  eben  spannte.  Xur  daji 
0  enehw  Order  Na«en8flgel  furrli« 
breitete  aieh  flowutd  nach  oben, 
als  gegen  den  Boden  der  N'aaen- 
liiihle  aUR,  ohne  jedoeb  t^iom 
anderen  Cliarakter  dargeboten 
zu  haben,  als  den  uinea  in  einer  derben  eallösen  Schwiele  ein- 
gebetteten UK-us  giunmosum;  es  wurde  darum  Qbefdie«  auch  mit 
PynigalluHHalbc  TenH--hi>rn.  Am  20.  .luli  sah  ich  den  Patienten  das 
letzte  Mal,  beror  ich  in  die  Ferien  ging.  Bei  meiner  Rückkehr 
am  22.  August  bot  der  Proccss  ein  vollkommen  verändcrtea  Aus- 
gehen dni-  und  weckte  sofort  den  Verdacht  auf  Fläeheukrebs. 
Die  linke  NaRenhülfte  eritcbien  nämlich  vom  unteren  Ende  bis  nahe 
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an  dift  Xartw  ilea  Aiij^ciiwinkcls  von  cinom  markittOclcg^ffien 
Oßwliwüro  (Fijf.  13)  ornipirt.  ile««on  rottenrothcr  Ornnii  zart 
ffraaiilirt  war  tinil  sioli  i'bi'tiflo  \ric>  (Ipr  dnitsolbo  lippcn- 
fr>rinifi^  umnilumoDdo  echninlc  Wulet  hart  tnfiltrirt 
anfühltn;  dos  OoMhvQr,  das  in  scinoti  untorca  Ab^i^hnittcn  Aon 
Vcriattt    einen  grosson  Tlioihw   dm   N'asrnfliigclii  verschuldet   hatte, 


.« 


M 


eratTPckte  sich  nicht  in  die  Knsenhrihle  und  beruhte  im  Uelirigen 
Qor  auf  etiler  oberfliJrhlit'heii  Itifiliraiinn.  Wiv  nndcrvn  Geschwüre 
blieben  nicht  nur  verheilt,  »»ndem  e«  wuidon  auch  diy  ursprünglich 
CAlKHen  Niirbon  weiehcr  und  geschmeidiger:  die  Jtänder  der  Per- 
fnrarion  in  der  Naiteritu^heidewand  nareii  überhüulet  und  das  TnüUrat, 
(law  die  Xaj'enhwIHe  id)turirt  liutte,  war  vi'puchwunden. 

I>n  eclb-it verständlich  auch  noch  keine  pntholoKisrh-nnatomiHcheii 
l'ntcrKuckungen  ülxr  die  Entwickt-luu^  von  Hautkrebs  auf  dem  Buden 
niueH  guiiinir)i>4.>n  Oe»chwüre«  vorliegen,  hcIiü  ich  Diicb  vt^iuilasst  deu 
hiiil"logi»ch«n  Hefund  diene-«  Falles  etwa»  näher  zu  Bchildern. 

Schuo  die  enteil  Prubesehuitto  der  auf  der  cliirurgiäcben  Klinik 


Irint&»i  llAVTRrrmiv. 


cxstirpirton  und  mir  üborlaa«enen  Oowhwulf«  haben  mich  deutliche 
Carcinombildcr  imicrhatb  eine«  von  kleinen  Riuidzellcn  rei<b  iafil- 
trirtftn  faaerigon  Gewebe«  erkennen  Ui».i«n.  t'ebcr  den  Auagang»- 
pmikt  i\vs  Ofireiniinifi  und  über  da»  Verliällniss  dciuMilbeu  zum  Qumina 
wurde  man  in  m-hr  iniftructivcr  AVoiso  durch  mikrtwkopiitcbü  Prä{Mirate 
belehrt,  die  dem  wuUurtig  aufgeworfenen  Rande  und  lieber  nächsten 
llni^^cljitng  entnommen  waren.  In  Fig.  1-1  findd  iimn  I>ei  ■  die 
EpithelHcliieiit»?  iiwch  ganz  iiuniml ;  gegen  b  bin  v«^rdicVt  »itih  dieselbe 
un^e1Tillr  um  du»  Vierfaehe,  ohne  jedoeh  irgendwo  ein«  AtTpi«^ 
KufzuwuiHen.  Dük  f^mniritie  Infiltrat  dringt  hier  übt>nill  bis  an  din 
Pnpilti-napitxcn,  und  nur  einzelne  Rundzetlen  schieben  sieh  zwiochen 
den  Epithclicn  vor;  bei  b  jedoch  durchlirichl  die  Guinniosität  das 
epitheliale  Lager  und  Relaujci  an  die  Oberfläcbe,  zahlreiche  Epithd- 
nestiT  in  der  Tiefe  /,urüi'kla((«i*nd.  Bei  e  nehmen  bereit»  dio 
epitbetiulcn  AVueherungen  da»  vuUendete  Bild  eineü  Cai'ciuonu  uu. 
In  der  Cutis  ist  der  gimunrMe  ('haraktor  entiiprechund  der 
Partie  a  b  (Fig.   14),   wo    da«   Ktratum   c[Hthelialc   nur  grötaan 
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Mächtigkeit  aufweist,  Torherrftchcud ;  bei  b  acheint  zwar  das  klein- 
zellige Infiltrat  ein  noch  gTRssere»  üebergewicht  erlangt  zu  haben, 
aber  die  ausser  jeden  ZusaniDienhang  gerathenen  Epitltelliaufen  in 
der  Tiefe  der  infUlrirten  Cutiif  bildeu  bvIiou  die  uniuittelbam  Vor- 
rtufe  de«  Carcinoma,  da«  vun  e  seine»  Aiifuug  nimmt  und  gegenüber 

Qtimma  in  den  Vordergrund  trill. 

Üne  genauere  Untere»  chnng  der  Cuti«  zeigt,  das»  die  klein- 
lellige  Wucherung  vornehmlich  von  den  Wänden  der  kleinsten  IJlut- 
ge^ae  ausgeht  und  «ch  denäelbeu  entlung  bi»  in  die  Papillen 
hiftaufzieht.  Das  kleinzellige  Iiililtrat  gruppirt  »ich  an  «.'itizelnen 
Stellen  zu  grüsÄcren  Herdt-D,  dit-  gluichtulls  in  der  Kiihe  von  Blut- 
uDd    Ljmphgel^adeD    am  liSufigstcii   aiige1n)fl'rii    werden    (Fig.    15). 


«Vrt^WaBfc; 


Fl«.  1*. 

U  f«tra«niln  ll»t»«nnih«»e  Ii*ir<incn«i  Knmniflier  ](««<l  (nur  «ne  tUiÜt  KMalaba*t)i 
VHKTbiMmatt.  V^Ick*!  Bf>t«Bi  Üü.  t,  OcaUr  t,  Ttitiut  siuiroobubm. 


Die  jüngeren  Herde  sind  zahlreich  und  reprSsentiren  »ii'b  al«  Zellen- 
haufen, die  gegen  die  Mitte  zu  immer  dichter  werden  und  darum 
auch  donklcr  crscheiuen;  auch  retrograde  Vorgänge  eind  an  cinxclnon 
Herden  zu  oonstntircn:  gegen  das  Contrum  hin  sind  die  Zellen 
dann  gequollen,  ihre  Kerne  ln»«äen  sieh  nur  schlecht  tingircn,  und 
daneben  finden  «eh  Detrituskörner  in  groeßcror  Monge  (Fig.  16). 
Man  eicht  alw,  daee  Oummonitäten  und  Carcinonüagcr  nebon- 
«äuutdor  hergehen,  wobei  bald  dem  einen,  bald  dem  anderen  patho- 
(iftchen  Pruducte  die  I*riivalenz  Mikammt;  vollcnda  mirückgednmgt 
:bcint  aber  das  gummiine  Infiltrat  nur  Rplt^n,  denn  nahezu  übentll 
coacorrirt  kleinzellige  Infiltration  zwisrhep  fftserigcr  Intercellular-' 
snbKüuiz  mit  deutlichen  Carcinombildern  (Fig.  17).  Krcbawucbening 
gpgvn  L'in  Bindegewebe,  das  keine  Zellenneubildung  aufwies,  wurde 
nur  Miten  wahrgenommen. 

Lakt,  ErvUU«.  \'2 


Elfte   Vorlesung. 

tsBALT:  ODamAiinii  Hauliyphitid  (l''cwtwt(i»iKJ.  —  Z.oit  da«  ETWheinen»; 
n)liicidiT«»ili>  A.vmpcamv.  —  ßiHi;naMU  und  Differect  lald  iRKDOiie; 
pApulA*)^»  lind  guinm?HB«B  Sypliilid;  VUorftlioii  f  n  iiiLch  [*np«tn, 
l'natiilii,  Sklorpsnn  iHiWKntii  vnil  HumniHu  ««diiTKiiU;  "i^rapha- 
ISav  Inffltratu  und  PraocMC  d«r  Iluut  |Ci'K<m<lbur  von  tl>fiiiin'}**lii 
Uiimmit  iiiid  Lupu«  WillAtii;  Luputt  orrtlixmnlodiM',  (.'Mrciiiom ;  Rhino- 
akkrum;  Brfrienuag. 


H&Btitia  ■yphilitio«  Bimplox  ot  gnininoaB. 
Krkranknnit»n  dor  DaAro  und  Klgul. 

Die  Hiiutgumnutta  gelängen  nur  ausnalimew^isc?  vtihri'iiil  iIuh 
Bi'stani)»!  eines  Hft(it«ypiiili<)es  mit  irri(«tivi'in  Chnrfllctpr  7ur  Ent- 
wicktdiing;  einzülno  8j-philidoIogen  gehen  jcdooli  zu  vimt,  wenn  mg 
bohaiiptcn,  da88  Quiuiiiata  neben  nüeseadoc  l'apeln  an  einem  und 
denuelbea  Iitdividuiui)  niclit  vorkommen  un<l  sich  dem^emüH^«  HUr 
berevhtigt  battva,  wn  »papulÖBce"  Stadium  von  einem  , gummösen" 
slreiu^e  zu  trennen.  Ich  hnbo  schon  narh  «nttcn  Koseola-Kruptioiicn 
wuhlcharaktemirte  tiummata  eich  entwickeln  »eben;  auch  Giim* 
mala  neben  nüssendm  Pappin  katin  mun  beobachten,  eei 
e«,  dftiH)  die  letzten-n  di-r  tlmiuimiinHiuL-tJon  vorausgegangen  oder 
Daehgefülgt  sind.  Die  beredilSre  Syphilid  IühbI  übrigens  ein  «olchoa 
Zusamnieutreffea  häufiger  wahniehnien.  Doch  int  e«  richtig,  das« 
die  Autibildung  de«  Ounima  nur  »elteii  in  die  ersten  Monate  nach 
der  Infection  ßllt;  etwas  häiiGgor  xieht  man  dafwelbe  nacli  dem 
fTsteo  halben  Jahre;  am  allerbSutigston  jedoeh  ist  »ein  Auftauchen 
nn  die  enten  5  Jalire  der  Svphilis  gokndprt;  narh  dioiter  Zeit 
nimmt  die  Uäufigkeit  dieses  Hautsyphilides  wohl  in  etwa«  ab,  doeb 
liegen  genug  Beobaebtujigcn  ror,  in  denen  da«  Hautgumma  (wie 
das  Gumma  Oberhaupt)  30  und  3Ü,  ja  noch  40  und  &0  Jahre  oach 
der  Ansteckung  KUin  Vorscrhein  gekommen  ist. 

Hiermit  übereinstimmend  vr^nlen  wir  an  Haut  und  SchbiimliAulen 
neben    dem   Ilaulgumina   frincho  irritatiTe  Syj>hiliKnyiiiptomL-   selbst 

13» 


180 


OcMU^SS   nACTSTPItlLin. 


nur  Iiöclist  selten,  wohl  aber  die  nach  ihnen  ziirilckgeWiebcnpn  Pig- 
niont innigen  und  Nnrben  wahrnchmoii;  cbt^oso  sind  Residuen  vod 
SkloruH^ti,  calaprecbeud  ikreui  laiig^n  ]3«'6taDde.  rruLnclimal  noch  sehr 
deutlich  nftchwewbar.  Niobt  uujrewühnlieh  ist,  da«  gleichz<?iiige  Vor- 
htiiidi-nBeiii  von  guraniiisen  AWapyrungen  im  Knochonaystem,  in  der 
Mund-,  Xaseii-,  Racbeii-  odtr  Kflilkopfsbiilile,  von  Bj-philicischon 
Erkrankungon  der  Eingeweide,  dea  NervenHjateina  o.  a.  w.;  oder 
von  Narben,  ausBohcilten  Perforationen  und  Defwten,  zuröi-kge- 
bliebcnen  LähmunRon  elc.  nach  abgelaafenen,  mehr  oder  weniger 
schweren  ttvphiUtiüclien  I'ruccHsca.  —  Zahlreiche  Lyniphadenitiden 
biidi-n  wohl  auch  einen  b&ufigrai  Befund,  doch  sind  dieselben 
entweder  als  selbstBf5.ndige  Erkraiiltuiigx;n  oder  als  Ueherbleibsel 
der  irritatiruti  l'criüdt:  uufziifaMsen;  LyraphdrQsco,  die  bis  dahin 
gesund  geblieben,  schwellen  durch  guniinSae  Infiltratii»)  in  der 
Perijiberie  nur  nelten  an,  lüngegen  pflegt  eine  und  die  andere 
LjTuplidriiMengeachwulst  hei  Rückfällen  oft  in  empfindlicher  Weise 
zu/.uriehuu>». 

Obzwar  iwmit  die  pfummönen  Jlaiitinfiltrationen  achon  an  nnd  föf 
aicli  durch  die  Schwere  des  eigenen  Procesees  rieh  m  ganz  ernsten 
Erkrankungen  gestalten  kö&neu,  wie  schon  Almenar')  wüMte: 
,0t  qui  nodos  habenl,  qui  guninii  Yulgariter  Appellantlir,  difßcilios 
«actoris  curantur",  eo  eröffnen  dieselben  noch  mehr  durch  erent 
Mitorgriffcnsfiin  von  anderen  Orgjinen  die  traurigste  PenipectiTe; 
niclita  desto  weniger  sind  jedoch  »ehr  oft  gflostige  Ansgänge,  wemn 
auch  hie  und  da  mit  ZurQclcl&saung  von  entstellenden  Nnrben,  Ifiatigen 
Defecten  und  anderen  bleibenden  StSrungen,   unschwer  xa  endelen. 


Wenn  auch  die  Erkmnung  des  gummösen  Ilautsyphilid™  nach 
der  gf^benen  Scbilih^ning  mit  besonderen  Schwierigkeiten  nicht 
Terknflpft  ist,  so  nm»«  denn  doch  zuppgcbcn  werden,  daB«  Dianc4iec> 
Wal  eino  VerweehHt'lung  mit  anderen  Krank  hei  t«proce««en  leicht 
unterlaufen  kann;  ja  ßelb«;  die  Unterneheidung  des  TTautj^mmn 
von  anderen  S3T>hiIi8produeten  in  der  Haut  ist  nicht  immer  ohne 
Schwierigkeit. 

Passen  wir  zunächst  das  in  kleinen  Herden  auftretende  Hont- 
gtmima  in's  Auge,  eo  werden  die  blüulich-rothen,  schuppenden,  itcbarf- 
begrenzten,  linsongrosecn  Qummaerhebungen,  wenn  sie  nicht  serfAUen 
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nod,  Ton  manclipro  {lapulSacu  Sj-pbitid«  wolil  schwoi'  zu  triMincn 
Rein ;  man  muM  dann  ilnruuf  »chtcii,  t\a*»  eine  frleichnin»itgp,  HTm- 
mefrini'hc  Yertheiliiiig  wulil  für  l'apt-ln  spriflji.  daiw  diiw  ahiM-  amrli, 
voitn  sie  als  RocMiv  (■rHch<>in«n,  elieniio  uiircf^elmäHKig  zu  Onippcn 
f^hüuTt  und  i>ft  in  ßo^ünfunii  Hngeorcliiet  »ind,  wii>  <lii<  buch- 
Ijpffcmlon  Gununakiiötolu'n.  Zwiir  ui>hni<>ti  bei  dem  papuliMcn 
Syphilide  einxeln«  RffloroHCcnzen,  die  an  foiiidit  ];(>hiiU«neii  iriHccrirtcn 
8teUcD  eituirt  sind,  <laa  wohlchnrnktcrisirtc  Aus«>t;hc>n  der  aüB&eodcn 
Pap«bi  an;  beim  Ausfall  einer  solchen  LocalisatioQ  der  Erkrankun^^, 
tMiwit.' dum  Fvblfii  maache«  audereu  Ucgleltsjniptotueä  kaim  Ott  crotx- 
dem  «chvrcr  werden,  «oh  sofort  für  eine  SpBi-  oder  Fiühforra  do« 
p»tbologi»icheii  Prt»ductes  zu  entäcbeidcn.  Aber  selbst  jii  einem 
solchen  Falle  bringt  die  weitere  Beobachtung  die  erwauBchic  Auf- 
Idämug  mit  aller  Bicborheit :  Papebi  werden,  wenn  m  aicb  aielit  um 
sehr  herabgekonimene  Individuen  handelt,  hüchttt  itolten  zcTfallun 
und  durani  nur  mit  Zurückloesung  A'on  Pigment iruiigeii,  müglii-lii>r* 
wpit«i>  nuob  kleiner  Nürbcben  nuslicüen;  Ilnutgunuuiita  hm^vgeu 
zerfallon  mitunter  auch  bei  Wolilgenührten  nicht  ungerno  und  hinier- 
luUD  vertierte  Narben  oder  itarbennrtiR  vorSndcrto  Meilen,  selbst 
waai  UlccratioD  nicht  eingetreten  ist. 

6«hr  wichtig  ist  auch  die  Jiintdchciduiig,  ob  ein  vojliegendes  Qc- 
scbwür  aus  einem  Gumma,  einer  l^lAtel,  einer  Papel  oder  gar  autt 
einer  Inilialsklerose  lien'orgegangen  int.  —  Veracbwiirendc  Papeln 
und  Pusteln)' philide  —  haupt«ärlilii*h  wuhl  Arne  syphilitica  und 
Varicella  syphilitica  —  geboren  früheren  BtiuÜrn  an,  werden  zumeist 
an  Bchlecht  ernährten  Subjertnn  lietibarhtet  und  eind  gewöhnlich  in 
grosser  Zahl  über  den  Körper  zenttreut;  die  aum  Guamiata  ent- 
Btaiideuen  Öeschwüre  betreffen  niidi  wohlgenährte  Kranke  und 
werden  häufig  auch  vereinzelt  angetroffen.  Bei  dem  hu»  einer  Papel 
horrorgugaogenon  OoeehwUrc  ist  die  OrÖsso  doHselben  in  der 
B^;e1  durch  den  Umfang  der  Papel  vorgezeirhnet ;  bei  dem  Ge- 
Bchvüre,  das  nach  einer  Pustel  zurückgeblieben,  sehen  wir  dasselbe 
oft  genug  »ich  in  der  Weise  peripher  yergrüssern,  dasia  der  infiltrirlc, 
gcrAthetc,  scharf  zugeschnittene,  da  und  dort  wie  ein^ebisi^ene  ßand 
ebmfaU»  dem  Zerfalle  entgegengeht  and  einen  l^isCelwall  ansetzt, 
welcher  der  weiteren  peripherischen  Ausbreitung  des  Geschwüres  vor- 
auBgeht.  In  denjenigen  Füllen,  wo  nur  vereinzelte  syphilitische  Postela 
TorliegeiL,  werden  die  Geschwüre  abt  aus  diesen  hervorgegangen  daran 
erkennbar,  dasB  uie  sich  selten  in  die  Tiefe,  doch  oft  genug  nach  der 
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Fliithft  ttunbmten,  und  da»  stet«  nach  torhcrigcr  Bildunft  cinw  Punlcl- 
vruUce.  Ki(;ht  man  <tiix  GcHoliwür  2a  rinttr  i^il,  w«  PuHtt-lltililung 
nidtl  tnclir  vorlio^t,  doiin  ist  Air.  UntcTwIicidiinf^  ron  ciucm  ITlcu» 
giimmnütim  »chver,  oft  nnmtVglkh.  —  Kin  Oescbwür,  daH  auf  eiiwr 
Ini  tiaUklerofe  aiifHitit,  int  mir  in  der  Miltr  viTlrnft  und  wird 
gegen  den  Hand  hin  immer  seicliter;  aber  sclbrt,  wenn  die  Kilndpr 
steil  ansloigfin  und  schnrf  mtlBiifen,  vrcrdcD  die  charntcteristiflche 
Sklorosirung  der  Banifi  und  dor  Poripheri«  und  die  spltoit 
foblondc  MitaffiTtion  iii;r  bcnarbbarten  l.ymphdrO*ien  wiobtif^ 
Erkcnmingftzciohcn  abgeben;  überdies  «nd  Sklerosen  meist  fingutir. 
—  fjummöse  Oeacbwörc  erscbcincu  oft  in  einigi-n  wenigen 
Exoinpliii'on,  üind  vuii  iitfillrirlon,  «cliarf  KugcecliniltemMt,  nmnclinuü 
untemiinirtcn,  bläuUi-li-rothcn  über  nicht  »ehr  dttrbcn  Händcm 
umgeben  tind  weisen  mitunter  serpigiuriKcn  Charakt4>r  auf;  wenn 
IjymphdriiHiMiHchwolluDgfiD  in  der  Xachban*rhaf^  Yorkommen,  m 
bevtHnilf^ri  Dir  Hi-lion  fröhL-r  und  wurden  nur  »cUen  durch  div  Onm- 
mata  vonintafMl.  Da»«  dit>  bugteil i^uden  Brniptomc  auch  hier  sehr 
in'g  Gewicht  falh-n,  iot  «dbiftvertitändlioh. 


Zu  anderen  Krunkhi>itflpror(<9K«n  übergehend,  sind  hier  mn&ehst 
B^rophalöflc  Infiltrate  und  Geschniiro  der  Haut  in's  Augo  su 
fasBcn,  da  auch  diese  einzeln  oder  mehrfaeh  mr  Btobaehtung  zu 
gelangen  und,  filinUcli  wie  Ounimavcrschwäruiigcn,  sehr  lange  Zeit 

Ijentdii^n    pflugiin.      Hier    wird    nun    die    Uvji-chlnng    fidgender 


KU 


Momente  yi>r  Verwechseln ng  aehülzen.  Subcutane  Bcrophul6ao  Infil- 
trate erwfifhcn,  xeUwt  wenn  sie  »icli  ursprunglich  zirmlich  derb 
iinfühltrn,  Hi-Iir  l)ald  und  fuhren  in  der  Itegel  xii  »ehr  grossen  Ver- 
dünnungen der  über  liegenden  CutJK,  no  dasit,  wenn  eiterige  Schmol- 
ning  erfolgt,  die  Ilaut  an  einer  oder  «n  mehreren  Stellen  LOckon 
bekommt,  dnreh  welche  der  dünne  Eiter  abrinnt;  die  Sondenunter- 
michung  jtrellf  dann  ein  Abgehoben  sein  der  vordünnten  Decke  vod 
ihrer  tfnterlngc  in  grosucm  Umfange  fe«t.  Selbst  in  denjcnigon 
FäIIco,  wo  mehrere  Lücken  ineinander  Hiesscn  und  weite,  runde 
oder  achlilxfönnige  Ouffnungen  cntateben,  wird  man  die  Haut  in 
grfiHBercr  AuHdchming  untenniiurt,  venlüuut  und  Hottircnd  antreffen. 
Ouht  der  nich  Delhnt  flhi?rhis»ene  I'roceiw  der  Aii»heihiug  entgegen, 
HO  win]  Anliithiing  der  venlünnten  Haut  an  die  Unterlage  in  den 
Behenuten  Fällen  wahrgenommen.  Die  llaulründer  rollen  eich 
vielmehr  sehr  oft  ein  und  kehren  dem  OeschwArsgrunde  eine  epithel- 
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iK-rli'^kte  Flii<?lie  ini,  winlurfli  diu  Nurbc  iiulurp'miiBB  vnii  ver- 
«Jiit'dcn  gmtalti'ten  flaut wülatchen  lü'dfx'kl'  oder  unmii^  vrinl. 
Geschieht  der  Kitordurthbrueh  in  der  Woiic,  daaa  die  Haut 
fil*r  dem  8cro[>huIö»cn  Gdtcliwüre  in  Form  eint-r  Bracke  »tfilieii 
bleibt,  M  bildut  Mich  iiuch  Eiiu'ollunft  der  fr(;ien  Briii-kiinnlndor 
und  i«f)l)»l»läi]digcr  UcbcrbäutuDg  de»  GcsdiwürAß^rumlox  nne 
Ilrückcnnarbo  aus,  unter  welcher  die  Bunde  &ei  [mssiren  kann. 
Flottirl  di-r  verdiiiiiilo  nautnuid  ciiifs  Hi-n)pliiib*)si'n  ilescliwün'H 
in  Torrn  vines  Üipfcls  und  ri)I!i-n  sirb  da  Aw  f'ri'ii'n  Iljitidi'r  «in,' 
m  bleiben,  nnek  «olbststKiidigor  Ur-bcrliäiitun^  des  Otwhn'iireH^ 
verwhiedpti  auswbondc,  vernarbte  Spitzen,  Pyrnmidcti  und  Zipfel 
neben  dem  Öbr-rlifiiitoten  Oeaehwilro  ziirilrk  —  Zipfelniirbcn. 
ÄUMCrdem  werden  die  chnrnkterif!ti«chen  LynipbdrÜ»en»ebwc)lunpcn, 
aovrio  andere  Zi>icbcn  einer  torpiden  »der  iii9tbfn)Hch(-n  Hcruphuliwe 
gmüpcndc  Anhaltspiuiktc  bictnn,  nni  die  scropbulöeen  OeechvriirR 
und  Narlien  iiIh  oulclie  kii  erkennen. 


Mehr  noch,  wie  mit  dem  »icropbiilJWn  Inliln-Hte  kann  in  einzelnen 
FiUlbn  die  AehnltcJikeit  des  p:mrunüäen  Hiiut^typliilidc»  mit  Lujiuh 
Hieb  aurdrftngen.  VerHcbiedeii  grume,  dunkelbiruiliehe,  blüutiHi- 
oder  brauiiruth»  Knötelicn,  die  tbeiki  zerfallen,  theila,  oiin» 
Dazwiscbenkunft  vun  lllceriition,  die  ITauf  gleich  dem  Lupiut 
nurbfnartig  veräDdem;  vomehmlicbe  Lütaüsatiön  im  Gesichte, 
Oofocto  und  entatellcnde  Narben,  die  bei  einem  meiat  chronischen 
Verlaufe  beiden  Procei^sen  Kiikommen,  lat<8en  Itir  den  Un^i-übtcn 
iw-liwer  das  Riohligc  herausfinden.  Die  diapiontisehe  BL-bwieri^koit 
pflegt,  sicli  in  einjtelwin  Fällen  so  kq  steigern,  daa»  «etbat  gewiegte 
Praktiker  zu  einem  AutfkiinftHniittel  (greifen,  das  immerbin  nur 
als  ein  Zeiebi'n  ibrL-r  Vi'rlegcnlimt  aagetiehen  wenlen  kann  «nd 
da»  zur  geniiuoren  DiKtinrtion  gewisn  nielit  beiträgt.  Dieses  Au»- 
kunftsRiittfl  bendit  darin,  daas  nie  in  so  zweifelhaften  Füllen  sich 
der  Beiwirbniing  «Lupua  »ypbilitieus" ')  bedienen  und  sich  dadurch 
oarh  beiden  i>oitcn  hin,  sowohl  gegen  Lupu»  ala  auch  gegen  Syphilis, 
decken.  Weim  auch  der  Wahrheit  gemÜRH  zugestanden  werden 
miua,  daaa  einzelne  Jlbilc  in  der  That  bedeutende  Hchwierigkeiten 
Rlr  die  Erkennung  des  Ijeitlen»  bpHtehen.  so  halte  ich  es  dneh  für 
geratliencr,  die  IKagnose  so  lange  iii  suspenso  zu  Tassen,  bis  die 

*)  Siohp  meinro  Aiif»tx :  Liipun,  ftjrphilU  «fi-.  Wiener  nn-J.  Pr^wr»  IflTfi^  JI«.  8 
fla4  B;  Au«ptt>,  ibid.  No.  'S  und  4;  Kiipotil,  Wiener  mod.Wooh.  IVTJ. 
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wcdtecc  Beobachtung  Klarheit  gebracht  hnt  Es  wird  dami  wohl 
Itniini  ftin  Fall  übrig  bleiben,  wo  oiich  ini  weitor«»  Yerkufe  die 
Nutur  de»  Leiik'nE  iim>rkiiiint  bleiben  wünlo.  Im  Allgcmvinea  jodiK'h 
w«rden  loljjcmle  Anlialtspiinkte  ausreichen,  um  stwischen  Lupun  und 
Syphilis  mit  Sicherheit  m  entscheiden. 

Der  lupöi!«  Pi-ocet«8  beginnt  ]^ewöhnli<':h  in  der  frfihpKten  RindlM|ta^ 
(eelteiier  im  PubeiTäli«alter),  beobachlet  nUHnHhmnlr)»  einen  äunwIH 
IftDf^eaoion  YorttLof  und  oceupirt  in  der  Überviegendeo  Mehnahl  Acr 
Fällo  die  Haut  in  symmotrischer  Weise.  Die  lufiltrotc  treten  beim 
LupiiH  gewöhnlich  nur  in  ganz  kleinen  Herden  nuf,  die  eher  durch 
das  Gesicht  ale  duith  da«  Uetasi  wahrgenommen  werden,  AVoon 
auch  DiflQchnial  nUAH^oatte  oder  auch  grüasore  Inliltrate  zu  Stande 
kommen,  so  erreiohen  sie  doch  nie  den  Umfang  von  grausen  I'nrer- 

hautgummoa;  näe  fühlen  aicb 
auch,  wenige  Ausnahmen  ab- 
gerechnet, gleich  anrsBgs  wekk 
an  und  zerfallen  fast  immer, 
^'ncb  .'Vusheilnng  den  Lupu» 
bleiben  entstellende,  stringcnt«, 
nifist  wulstigp  Nnrben  xurfick. 
Infiltrate  und  Xnrberi  woiwn 
bei  Lupus  nie  die  »charfc  Ab- 
grenzung gegen  die  gesunde 
X'mgebung  auf,  wie  bei  Uaut- 
guranien  (Fig.  18).  Stdir  gr- 
wohnlich  wiederholen  Dich  wlbal 
hei  fortschreitender  Heilung  die 
liipd»en]nt)ltmle,»ü  dum  bemla 
narbig  veiÄnderie  Partion  neuer- 
Flg. )(.  ding»  lupfifl  erkranken ;  nuin  wird 

hnpni  wiiiuü.  alm  auch    bei    einem    lupdAen 

Individuum  da  Intiltratien,  dort 
Zerfall,  hier  Karbunbildiing  und  dort  wieder  neue  InfiltrotioD  in 
Narben  wahnieh  nu-n.  Mit  nur  geringen  Pausen  zieht  sich  dioae 
Krankheit,  iiii)bt>»uiid(-re  wenn  sie  eich  eelbst  überlassen  bleibt, 
kleinere  oder  grössere  Hautpartien  oecupiiend,  durch  das  ganze 
Loben  dos  Patienten  hindurch;  «n  Umschlagen  des  laugsamen  Zcr- 
rtöningsprocesaea  in  einen  rapiden  wird  bei  Lupus  nur  von  dem 
Augenblicke   an    wultrgknionmieu,   wo  Carcinom   biu/ugetrvten  lat; 


DiAOKOSK  vvo  Dn'rttHRtiTUUiuayoHi. 
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H  e  b  r  a  -  K  n  p  o  8  i  ')i   V  o  I  k  m  s  n  n  *),    ich')  und  Andere  hnbon 

mebrt-re  aolebe  Fälle  guHehoo.     Bot  Lupus  bleibt  die  Erkrankung 

meist  auf  die  Haut  beechräokt,  indcni  bcDachbartc  oder  uicht  za 

weit  entlegene  Schleimhäute  nur  einzelne  Male,  und  auch  da  nur 

tn  zvciter  Linio  uti  du-iii  KraiikhiMtHvorgnnKf  »i<;h  betht-iligeii.   Wühl 

wird    in    aolteiien    Fällrii    auch    «'in    WuitrrtM-h reiten    dea    lupiweu 

ProctÄBea    auf  Muski^ln,    Ktiüclien,    Knnrpel    wiihrgemniinieu,   aber 

nur  an  deiijenip-n  Stellen,    wo  dipRu  (icinide    iiictit    tic-r  unter  der 

Usut  liegen,  tut  iIhsr  der  Luptis  Hie  eliviilalln  infiltriren  k<'i)ßt('  — 

wenn  dies  auch  erst  nncli  Jahre  Inngvm  IJcstimde  xü  gesrliehew  pHegt 

Ganz  nnden  ist  «s  bei   dem   gumiiiü«eD  Syphilide  der  Haut; 

iäwea  pr«rheint-,  da  cb  als  der  Auedruek  einer  lÄnger  bestehenden 

«philirischon  Erkrankung  anzusehen  ist,  gewohnlich   erst  im  \or- 

SeschrittvQcn  Alter;    die  «vharfbegrenütcn  Infiltrate  sind  nioist  za 

nnbngrcichoren    HiTnlen    vereinigt;    dii:    Nurbcii,    theil»   diiiiii    und 

gHlt,  tbeÜH  wuUti^,  Miu)  fbenfiilla  »Imrt'  ui»»i'ltriehen ;  uuK^t'lieiltu 

Puticn  nach  coniplet<'r  Kt^HDqitiori,  Ih>zw.  Ulreralioii  de»  Intiltniteei 

idcgcn  nicht,  wie  beim  Lupiii«,  iieuerdingM  zu  «erkranken;  nur  nneh 

■Uatnt  lati^e  anflmiemden  Iiifiltniti<iiis7iisfiindrri  nimmt  nititi  Tiiltrr- 

Utimnin|<;,   bezM.  lupiiHriliiilirhe  Erkrankung,  auf  früher  fpinininM'in 

o«A«Q  wahr  (oiEihe  pag.  170).    Der  Verlinif  de«  SyphilwproetiiMJii  ist, 

^tta  »ueh  in  der  Kegel  ein  Hehr  langKiimer,  so  doeh  den  I.npus  in 

•*«  meinten   Füllen    weit   überholender,  und  in   Folge  dessen    wird 

wi  die«er  F-rkrankuag  eine  Consiuntion  der  (.tcwchc  meh  «chuellet 

^untcUcn,  aU  beim  hupiu.    Einzelne  Male  wird  ja,  wie  bereite 

efwihnt,  bei  dieser  Erkrunkuiif;  ein  geradezu  galopjjireiider  Verlauf 

vtbrgeDoniQien.    Fügen  wir  noch  liiimi,  du&tt  diem-»  Syphilid  in  den 

ttOBteo  Fällen  die  Haut  m  anynunetrischer  Weise  ergreift,  dam  mit 

dBOmlbeii  aueh    anderweitige  Zeichen   von  »bgehiufeniMi  nder  noch 

fiuridcu  Syphilisformen   vergcsellsrhnftct  sind,  und  da!*!«  emilich  dno 

in  R«de  atebende  Leiden   auf  eine  uimHypliilitinche  Hehundluiig  hin 

rieh  sehr  prompt   redurirt,  so  haben  wir  auf  die  wiehttgHtun  Merk- 

malv,  welche  diene  Krankheit  von  einer  ähnlich  auBnehenden,  htpüeeu, 

tmteracheideti  lehren,  uufnierktuim  gt^nnanht. 

£a  sei,  da  der  Lupus  im  liäufigttten  die  Haut  dm  Geeichtea, 
in  «pecie  der  Nase,  ergreif,  noch  darauf  hingewiesen,  dass  bei  dem 

■)  Vi»rt«U'  t.  Deraato).  u.  Sjpb.  ltJ79. 

^  BanuidwDS  klin.  romrSgo  1870,  No.  1& 

^  ViMt^.  f.  Deraatol.  u.  Myph.  187J  —  nnit  Wivni'r  mod.  Wochrnichr.  1»{79. 
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in  dio*ftr  Ocgpn<!  «uch  niclit  w^Iton  «ic!i  utfll»liri>ndon  Syphilide  äan 
I*('rfi)i'a*ioii  der  knriolKimon  Naf*<!n»clici(l<'viaiid,  ja  Vtrrluat  di«Mt 
KiicH-lit-TiN  unil  einoR  Thtnlcs  (Ich  Fii(>bl>E-iDs,  urtd  in  Fulf^  di*«ei) 
BHtti'lfiuTiii;!!'«  Kifiüinkpn  der  äiisnon-n  Naiw  beobachtet  2u  vrcnlen 
pfli'l^t,  lipim  I-iipii»  jedocb  nicht,  —  AllfjemtMn  vfird  uuch  dor  Satz 
«In  R«gt'l  bin^estellt,  dase  bei  Lupus»  Pf'rftirationpn  nur  di-r  knor- 
peligen, wilhrcnd  bei  B^'phil»  PerforationcD  der  knöchernen  Na>en- 
»ebcidcwanil  vorkommen,  rtcni  frrjronUbor  nmaa  ich  botwiien,  daa« 
ich  I>urchl(k'hvrung  de»  Si-ptui»  oiirtilagineum  für  m\i  allein 
Vorlauro  der  Hyphitin  zii-mlich  oft  gesehen  habe. 

Wi-nU-ii  die  mingeffilirlcn  diffLTeii1ial-diaßii»>!*tischen  Moinmte 
Btetn  im  Angc  bchallrt!,  so  vfini  dir  flcliwifrigkeit  der  Unterschei- 
dunp  zwiwhpn  Ijupiis  und  oincr  in  der  Kindheit  uw)uirirteii  oder 
gar    horedilüH'n    Luee,   obwohl    im    letzteren    Fnllo    symnidriBche 

LucaliiüHtiun  der  Guiiimuahlu^ 
nnif'i'ri  auch  Hehr  (;i>wi)hnlich 
ixt  (l-'ig.  19),  ebenfalls  roebt 
ribi>rn*iind(>n.  liutchinfion  hat 
üburdies  für  die  ororbte  Syphilis 
noch  manch«  cliarukteritiriMrh 
sein  sollende  Veränderungen  an 
dvn  Kühnen,  Augen  iL  s.  w. 
angegeben,  die  aber  lürht  eo 
t^viten  auch  ohne  Byphilis  an- 
j^   '       'WV^^H    getrülTen  werden. 


n»  I». 


FSr  den  Geübteren  iitt  dio 

Untoräoheidung  zwischcrii  f^um' 
niotteni  Kaute^'philid  utkI  einem 
Lupus  erythcmatudea  meiat 
kein  Oe^natand  einer  Fr»g«; 
^der  weniger  Erfahrene  könnte 
judoeh  leicht  achwankend  ««r- 
den  und  einen  Lupus  erytheuiatosuH  wegen  der  scharf  begreaäea, 
oft  Scheiben*  oder  rin^fomiigen  Infiltrate,  nach  deren  Involution  adir 
häufig  nnrbenarlige  Vcrändi-niu^'t'n  «n  der  Haut  zurück bleilien.  ßr 
ein  Syphilid  nehmen.  l>aa  Icbhiif'lere  Hoth  der  Lupu*  eryilieniutowi«- 
EfHorcflcenzen,  ihr  Itedcektscin  mit  einum  fettig  Bich  anfühlenden 
Krfltttchen,  von  dessen  untcror  Flache  ein  dflnner  Zapfen  sich  g'^cn 


DuAKoMB  na  DimBEirruLSuoHosB. 
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eine  Talgiiribt'nniüinluiip  fortsotzt,  dor  gt-woliiiUcli  oWrilüchlicho  Sitz 
der  InfUtmtioii  und  das  nnlirzu  n-^dmiisrngc  AiialiluibL-ii  cintT  T'lru- 
raiion  bin  diesem  l'riK-<*».si'  wcriirti,  üiiHnmnicngijimllcti  mit  «irm 
Mun^d  anderer  ffir  Syphili«  wi  verwertheHdcn  Zpii-hen,  laiitcr 
wichdfrc  Anhaltitpunktv  für  die  Diagnone  bieten. 


Ziemlich  hftiifig  kommt  niBn  in  dio  Brhwierige  I-B^e  zwischen 
einem  gimnnfwen  Syphilido  der  IJnut  und  einem  FlSrlipnkrebeo') 
(Ulcus  roden«)  unter«« Iieiden  zu  niiiascn,  und  zwar  wird  «ieh  die 
Fnge  gorndc  dann  zu  tinor  vc-rtiinglichen  itestAlten,  wonn  neben 
dcna  g:iinim58cn  Syphilide  mnnt  Ifein  iCelf^hen,  dan  auf  UyphiliH  hin> 
wciBcn  würdv.  bentelil.  wenn  dasselbe  femer  durcli  eine  Jahndanitü 
Paucr,  sowie  durch  Zersttirimgen  der  ergriffenen  Pnrhen  »ich  «.u»- 
Z4>ichTtot  und  dHrum  an  jene  Formen  de»  Fl5fheiilireh»e8  erinnert» 
die  einige  Aehnliehkeit  mit  diesem  Bjphiüdi;  darbieten.  Folgende 
Momente  dürRen  genügen,  imi  eim*n  Urtemeliied  festxiistellnri.  Dns 
Fläi'henean'inom  beginnt  xumeiiit  in  Form  eim-r  pergn mentartigen 
Umwandlung  der  Haut,  und  6ndet  man  letztere  an  der  so  ver- 
Änderten  Stelle  gelblich  odiT  b1a»)liriiun,  vertieft  und  Ton  einer 
Imicnltreil»;«,  derben,  dae  Niveau  überragenden  ]-.(nste  umringt,  Di^* 
lAi\tftc  bflt  entweder  dieselbe  Farbe  wie  die  umiiagte  Fläche,  oder 
nc  ist  rötblich,  wenn  die  nie  durrhzicheiidcn  GcfÖBs«  ausdehnt 
Bind.  Oar  nicht  selten  verbirgt  ^ch  der  Beginu  den  {[autkrebM»! 
unter  dem  Bilde  einer  Sflorrhiigie.  —  Die  epithel irtli-ji  AuHiigeriingwn 
pflegen  anfangs  sehr  imiig  unoinaiider  zu  haften,  ao  duMi  lüngr-re 
Zeit  hindurch  keine  Epitlielabstosming  bcobacjitet  wird,  tritt  alior 
einmal  Ablösung  des  Epitbels  ein,  m  erfolgt  KleieluMtitig  Bliwwlegimg 
der  saftigere»  unteren  Zetllage,  die  eieli  dann  nur  tu  den  Aeltenaten 
Füllen  mit  einer  bleibenden  verhornLeii  Bpithelschi'chte  bedeekt.  Ks 
wird  itomit  auf  diese  Weia«  der  erKte  SubstanKTerluHt  genetzt, 
wvlehcr  eine  npartnime,  dünne,  klebrige  Flüttfiigkeit  Kecermrt,  die 
XII  rtnem  ephemeren  Häutehen  oder  einem  dünnen,  gelben  Pürkehen 
tintroeknet.  An  dieser  Stolle  kämmt  e»  tu  Zerfall  und  C8  tritt  ein 
(JvMhwürchen  zu  Tage,  dessen  Grand  in  den  mcietcn  Füllen  nclmi 
hellrulfa  glänzend  tut,  wie  eine  granulircndc  Fläche,  iiich  aber  dabei 
derb  HnfQhlt   und  immer  von  einem  härlliclicn  Baume  oder  einem 


0  tJi«lt«  RM-btAn  Aubfttj  aV«tM>P  den  flachen  Ilautkrebs  und  dio  ihn  vor- 
tSurheailfn  Kr«nklii>itnproi'v.'i8(>'',  ^Vi(!^n^  Klinik  1K7ß  —  un<]  .rii|iiLH.  Rniliilin 
und  Klllc)i<>nkn>l>t',  Wipiier  raH.  Hrt'SM  IXIH, 
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kiioti^on  Walle,  der  mit  der  Zeit  an  Breite  ZQKunchmen  pflegt, 
uDigf^ben  ist.  Jiii  weiteren  A'' erlaufe  dee  Laroinonmtösen  Oe^hwiirea 
Inesen  sieb  aus  (iemsotb^a  oft  r«icliliche  Epitholprrdpfo  Husdräckon. 
UatLchmal  wuchern  die  Krcbselemeute  in  die  IJdhe,  ohne  da«8  in 
gleichem  Mtiaitse  auch  Zerfall  doräclbcn  eintretcQ  würde;  dadurch 
erreicht  die  OeRchwürabasis  (lap  Niveau  der  Hautoberfläche,  j» 
überragt  es  ttogar  nud  erscheint  dann  in  Form  eines  derb  sieb  an* 
fnhieniieii,  hellroth  auftaehendeo  Ulcus  elevatum.  Obwohl  dud  der 
Verlauf  und  das  Wachi^thum  des  FlächencarcinoiRB  äussenn  langMiin 
Bind,  so  pßegen  Consuinlionserecheiniingen  nichtadestoveniger  ivhoa 
sehr  früh  beobaehlet  zu  worden,  indem  die  Haut  an  das  Careiaom 
immer  mehr  horangozogeu  wird  und  in  Kolge  dessen  wie  in  weil- 
mehendLMi,  radiär  gestelltem  Falten  um  das  Neugebildo  gelegt  er* 
scheint.    AVeitn  aleo  anch  ein  Fortschreiten  der  Erkrankung  nach 

der  Peripherie  vorkommt, 
90  wii-d  die  Coneumtion  der 
Haut  doch  noch  in  erheb- 
licherem Urade  dodnrch 
licdingt,  da«a  diractbo  von 
ilt'in  l'arcinoni  zu  diesem 
Uehufe  gleichänm  aus  der 
Tmgchung  attnibirt  wird 
(Fig.  20).  Daher  rühreo 
die  oft  bedeutenden  Yer- 
ziehungon  von  Mundwinkel, 
Lippe,  Natfcntlttgel,  Augen- 
lid oder  irgend  einem 
anderen  Tbeile  zu  einem 
entfernter  liegenden  Curci- 
nome  hin.  Zudem  reiht  ainli 
mit  der  Zeit  carcinuiuatfisu 
IntiltTAtion  der  benachbart«! 
LymphdrO^n  au.  ~~  Wenn 
man  also  darauf  Rückücht 
nimmt,  daaa  da«  guiuniüiie 
S}'philid  bei  oberflSebliobera 
Sitze  m  einer  glatten  Narbe  führt  und,  aellwt  wenn  eine  strahlige, 
wulstige  Narbe  zurückbleibt,  wie  bei  tiefer  greifenden  gonuuöwn 
GcBchwüreti,    dieselbe    nur   bei   nehr    grosser   Ausdehnung    weiter 


Careliium  <)gr  ObaiUpp*  nait  da*  MUBraaitndm 


Duason  tnto  DiFPitusTuintAASdiB. 


IRfi 


rcidiende  Temehungen  Toranlnssf,  so  wird  man,  zuHäniii)(>n<>t>bflllen 
mit  etwaigGQ  anderen  Erecfieinungen  der  Syphilis,  diese  nur  )iöc1i»t 
sdleii  mit  Carcinom  verwechseln. 


Bei  der  nifTercnHaldiapiose  Kwinrhcn  den  IlauUi.'philiHen  und 
anderen  aie  vortäusrherden  PrOReaacn  int  hpüüglicli  der  letzteren  nur 
auf  die  hnafiger  vorknmmendrn  HiirlcHirht  grnammen  worden.  Die 
Mflglirlikeit  einer  Yerwecliselnng  ron  Atherom,  multiplen 
Lipom.  Neurom,  CisticercHs  cellulosae  mit  Hautgiimmen 
sei  hier  nur  berührt  und  ebenso  möge  lienchlet  werden,  das»  seltene 
Male  aocH  Rotz  and  Leprn  für  Syphilis  isnponiren  kannten.  — 
"Es  läset  flieh  nber  nicht  leugnen,  dasa  überdies  noeh  mnnnb'  andere 
KmütheltsformeD,  die  sonst  teieht  za  erkennen  sinrl,  mitunter  dureh 
besonder«  Ümgtande  ihren  Chnrakter  so  sehr  andern,  dnss  über  ihre 
Nfttnr  Zweifel  aufsteigen  können.  Dem  weniger  Erfahrenen  drängt 
eich  dann  unwillkürlich  der 
bekannte  Satz  auf:  in  dubii» 
Buspice  laem,  und  lenkt  »eiueu 
Verdacht  auf  Syphili«.  Nach 
der  Itichtung  kann  daii  Detail 
nnniSgltcb  in  Vor]«fliingen  er- 
schöpft werden,  daxu  bietet  nur 
das  kliniürhe  Studium  Oelegen- 
heiL  Dnti  Oeaagte  miige  an 
zwei  aoleheu  Fällen  seine 
niairtration  finden. 

Da»  Rhinoaklerom  wird 
gevöhnlieh  leicht  zu  erkennen 
Acin  an  seinen  starren,  scharf 
begrenzten,  veranstaltenden  In- 
filtraten, die  von  der  Nase  au» 
an  der  Haut  M)wohl  (Obvrlippe, 
Wange  n.  s.  w.).  als  »u  dyr 
Schleimhaut  (Oanmon,  Ractirn. 
Kehlkopf)  nur  narhbarllrhe  Par- 
lieD,  selten  auch  den  Knochen 

twtuma^  die  femer,  »irh  M>lbtit  übürlaKaen.  nur  ausnahmsweise  so 
tieferen  Substanzverlusten,  wohl  >iber  nach  Jahren  zu  Destructionen, 
bedingt  durch   narbenartige  Atrophie,   fiibreu;    wenn   nber  zu  dem 


via  n 
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ErankhoitsprocMse  andoro  StSrongea  hinzutreten,  wie  z.  B,  wieder- 
btiltü,  aber  doch  nicht  »uüroicheodo  Caaterisntionen,  so  kjjnnten 
Stibstanzvcrlaste  in  dem  stark  infiltrirt«n  Nn^enflQg«!  zu  Stande 
kommen,  die  ganz  f^eeignct  wären,  im  ersten  Uomcate  Irre  zu  leiten 
(Fig.  21). 

Ein  anderer  Fall:  Es  lag  ein  Geerhwüraprocees  an  der  Naae 
vor,  der  beim  ersten  Anblick  nur  an  Syphilis  denken  liess.  I>urch  die 
oltjective  Unterauclning  wurde  jedoch  alsbald  festgestellt,  daas  die 
vorhandene  blAulichi-othc  Fnrhc  und  das  teigig  wdchc  Oedem  der 
eotzllndliclieu  Uiagebung  von  ointir  Erfrierung  lierrQltrra  musste, 
wotche  in  Folge  uugeeignutor  Therapiou  zu  Geschwüren  führte, 
deren  Umgebung  im  ZuHLniide  ciit»üudlicher  Reizung  sieh  befand 
und  übemiäßsige  Taiga  bau  «derung  aufwiea;  einzelne  dor  Geschwür« 
nahmen  Bogar  dadurch,  dase  si«  an  der  Banis  und  aoi  Rande  mit 
kleinen,  papillären  M'ucherungen  besetzt  waren,    ein   bedrohliches 


Vif.  ti 
Xtei  olDtr  Rrtn«nittB  •uHUndBiia  uitd  iDRUrmltlrW  OMebwOM. 


Aussehen  an,  so  dasii  luiin  durt-h  die  FramlmeRiebildiing  ebenso  an 
Syphilis,  wie  an  Carcluom  erinnert  wurde  (Fig.  22).  Eine  «einfache, 
massig  aiitipltloginlische  Ileliandhmg  fiihrto  hier  zur  Tlotlong. 
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Xastllis  syphlUtica  »dniplex  et  ^ammoHa. 

Luofeme  aU  die  DnistHrüse  im,  bezw.  unter  dem  Pannictilus 
adipoaus  ilircu  Sitz  bnt  unil  KrkiünkuDgen  di>rsc1bi>ii.  <tic  im  Verlaufe 
der  Svpliili«  Howuhl  b<'i  luännlichen  wie  bei  weibbchen  Individuen 
angetitiffeu  werden  kömifii,  um  wotiigsten  wiüirend  der  üntorauehung 
der  nnut  und  des  HulwrutÄnen  flowebe»  eiitgelien,  wollen  wir  die 
B'yphililiselieu  Alfwlionen  dieses  Organ««  gleiohfallB  hier  «rürteni. 

In  der  groetten  ML-hncftb)  der  Lehrbücher  begnügt  nmn  ttieh 
damit,  der  von  tuis  boreitH  berührten  ttyphiliHsehcn  Initiuünam- 
fcBlationen  oder  der  Papeln  an  der  Uruatwnrfc  zu  erwähnen,  ohne  im 
Uebrigen  der ErkrankungcQ  der  eigentlichen  liruetdrüsf  zugfdenkcn; 
oder  es  werden  sogar  direct^  auascr  Sklerown  und  I'apeln  an  der 
Mamilla,  anderweitige  Alterationen  der  Mamma  in  Abrede  gestellt, 
trotz  der  von  Ambroaoli  im  Jahre  1864  verÖffentlii^hten  drei  Fälle 
Ton  Ilnisidrilsenaoschwellungen  (bei  einem  Mann  und  zwei  MüdehenX 
die  dun'b  Jodkalium  geheilt  wurdeiu  Nqd  unterliegt  es  aber  gar 
keinütn  Zweifel,  dass  die  Brusldrüse  in  Folge  von  Sypliilii»  erkranken 
kann;  Lancereaui  *)  gebührt  da»  Verdienst,  auf  die  Brustdrilscn- 
«yphüii  neuerdings  aufmork^ui  gemacht  zu  haben. 

SauTages*)  erzählt:  Ein  Madchen  von  30  Jahren  hatte  an 
beiden  BrÜ»tcn  je  eine  hülmerei grosse,  feste,  hSokerige  OcMehwulst, 
von  laneinircodon  Schmerzen  begleitet,  welelio  gegen  die  Achsel- 
bohle  Unga  einer  Reihe  gloichtnÜMig  harter,  h&ckerigcr  Drüsen 
MI««tTaidt«D.  Patientin  klagte  über  VL-nicInviLniiigeti  doi?  51undv» 
and  der  Vagina,  die  von  einer  vor  10  Jaliren  ei-worbeneii  Sj^diili»  lier- 
rQfarten.  Eiae  entsprechende  innere  Behandlung  machte  die  ecbmcrz- 
ien  OescIiwQlete  und  die  übrigen  MVpUilitiächcn  Erscheinungen 
intner  verechwinden. 
[ftisonncuve')  liält  die  »ypbilitiafhen  Aifeetioneu  der  weib- 
lichen ÜruM  för  gar  nicht  selten;  eine  gute  Zahl  von  Krebsen,  die 
ab  durch  JudprÜparato  geheilt  ungefülirl  erschoinen ,  ruebnel  er 
hierlicf.  Auch  Lan^-orenux  ist  dieser  Aiiaieht,  obgleich  er  zugibt, 
doss  auch  von  Gununnta  verschiedene  Oeachwülete  auf  Anwendung 
TDD  Jodprnparalea  weichen  mCgen. 


*)  Tnitj  bistorlque  et  pratiquc  do  la  >>>[ihillH,   Pnn»  1K74,  png.  1%  u.  IT. 

*]  KiNologi«  ni^tbiKluiu4'.  T.  I V,  |ik|c.  SH. 

*]  L«fana  diaiqust  sur  Im  maladiM  caitcmu««,  Paris  18ß4. 
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In  FSlIen,  wo  andere   auf  Syphilis  tiimfciacndc  Symptome 
stehen,  wird  es  immerbin  oioht  Bohwer  sein,  die  wuhrc  Natur  vma\ 
vorliegenden  Bru»tdrii»enerkrariliimg  ffStrustenen ;  dahin  gt-hört  der 
bereits   niitgetheitto  Fall   von  Sauvagun,  sowie  der  folgende   ron 
Icard:  Kin«öOJahrH  alti-  ^Vau,  die  vor  lO  Jahren  Syphilis  aquirirtj 
liati«    und    nebst    andeK'n    syphilitischen  Zeichen    viele    Xarbcn    in 
der  Haut   aufwies,    hatte    an  einer    Bruüitdrüne  unten    aussen   etm 
harte,  höckorigo,  auf  Druck  sehr  schmerzhafte  Oeüchn'ulst  mit  ctnciD 
erweichten,  fiuctuirende«  Punkte   und   drei    mandelgroese  Lyniph- 
drüiten  in  der  AchtteUiÜhlc.    Auf  eine  nntiitYpbüitischc  Behandlung 
kräftigte  sich  die  Kranke  und  es  trat  Heilung  ein. 

Auch  in  einem  Falle  von  Boeck ').  der  »yphilitische  Oeschwflkte 
in  der  Mamma  2  Mal  gesehen  hat,  konnte  über  das  Wesen  der  Er- 
krankung kein  Zweifel  obwalten.  Es  handelte  mch  um  .eine  ältere 
Fraa,  die  1  Jahr  vorher  an  einer  Oe«rhwul»t  an  der  Maxilla  gaperior 
gelitten  hatte,  welche  man  als  maligne  angcsehtm  imd  exxtirptrt 
hatte.  Als  «io  wieder  in  Bebaiiclhing  kam,  waren  ausser  der  Oi^ 
HchwulRt  in  der  Mamma  Gummata  der  Extremitäten  vorhanden. 
Die  Diagnose  wurde  somit  lolcht  und  Alles  verschwaiid  auf  Jod- 
kalium.'' 

ChccTor')  behandelte  einen  Mann,  der  neben  anderen  Quin- 
DUta  clac  harte,  knotige  Anichwellung  hinter  der  linken  Brust  battr, 
mit  grosaen  Doüeu  Jodkalium  und  erzielte  nach  3  Wochen  Schwind«» ; 
der  Gescbwulct  unter  der  Mamma. 

Schwieriger  ist  da«  Erkennen  *nner  Manimaerkrankung  ala  eil»« 
syphilitischen,  wenn  gleiclizfitig  keine  anderen  ÖyphilissTmptome 
bentehen;  oder,  wenn  twch  »oleben  nicht  gesudit  wird,  weil  die 
Brustdriisennffection  einen  Skirrhue  vortfiudchL  ?faeh  Riebet*) 
wmtwn  riäiidich  die  unter  der  syphilitinebeo  Dintbeac  sich  «ri- 
wiekclnden  GeschwQUio  der  Bntst  in  der  Tliat  alle  Oharaktrre 
eine«  Skirrbum  nuf.  £r  wur  oelb»!  danin,  in  einem  sukhen  Falle 
die  BxHtirpaHon  der  Brust  vorzunehmen,  nls  ilm  die  AuffinJURg 
einer  2weiten  nicht  umthnlichen  Ocsrliwidtrt  an  der  Wad«  nad* 
denklieb  niiiehte :  da»  gleichzeitige  VersL-bwiiidoo  beider  (Joschwübte 
unter  einer  geeigneten  Bcbnndlung  öffnete  ihm  die  Au^n. 


')  Brttthnitifcvn  aiirr  Syphilis,  p«|t.  16&. 
*|  Koictoo    nivr).   und  surg.   Journ.  Toi.  C,    paft-  364,   tSTA;  —  Tltwtnlj.  L 
DariBBlol.  n.  Sf^k.  1879,  puff.  (HS. 

*)  Traitj  d'iinatoiiiio  chinirg^ak  1.  ^it..  1ffi7.  pag.  5ia 
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Fügen  vir   noch   hinzu,   dam  VeraeatI')  der  anatomisdiou 

'IlfK-hnft  pnthnUj^jieche  Präparate  tod  einem  Msdqd  deiDODutrirto, 

ivt  mulriplf  OiimniAta  hntio  neben  einer  ronVernouil  fürOuiuum 

gi>hnllenea  fiesehwriilst  der  RnistdrÜBe,  mvric  einen  von  Hennig*) 

mil^ethrillcn  Rpfiiml   vr>n  Oiimniii    in   boiden  Bribsten   bei  einer  xur 

SiMiiiui     gelangen     55jährigen     Frnti,     die     „wog«n     syphiltliticher 

Knochcngcsclivüi-c  am  Knie  4  Jahre  su  Bett  gelegen  hat',  und  eine 

Uinhcihing  dcsBclbcn  Autors  ^  von  «Lucs  beider  Manunoo  bei  einem 

Dcmgeborcnen  Knaben,  der  kurz  mich  der  zu  früb  erfolgten  Geburt 

rtiri)  Diid  i^t-hwiJluiigen    und    .M üchgrliiilt    bt-idcr  Mammae  seigtc", 

dann  ist  die  IvxiHtenx  dieser  IlnmtdrÜHcnkraiikheit  genügend  erwiesen. 

[eJi  nelbiit  hiilic  diu  syphilitische  Mastitis  zuerst  im  Jnhrc  1879 

beobachtet ""X  —  Kine  39  Jahre  alte  Frau,  die  bi»  Tor  4  Jahren  nichts 

AnfRUliges  an  sich  bemerkt  hatte,  fing  mt  jener  Zeit   zu  kränkeln 

[la  Knerst  stcUton  sich  Koprschmerzon  ein,  dio  oinoo  gnneen  Winter 

:  Inidaruh  anhielten:    bskt  darauf  bildeten  sieh   am  Nacken  eiternde 

tud  borkige  Hielten,   dio  nur  wenig  Tendenz  zur  Heilung  zeigten. 

Während    eine    übniicho   Voreohv&nuig    an    der    Oberlippe    nach 

3  Monaten   auf  Touchiningcn  mit  Lnpia  mhcilto,  irährtc  der  ver- 

I  kimlicfate  Auturhlflg  am   Kacken  ein   voUoh  Jahr.     Vor  2  Jahren 

I  (ricnnkle  die  linke  Nackt'nhHifte,  wi>  nich  noch  grossere  und  liefere 

trwrhwQre  ausbildeten;    Heilung  ohne  Therapie   im  Sommer  1878. 

U^ing5  Xovi;ndK*r   1878  »teilten  sich  lliilsscrlimerzen    ein,    die   auf 

^ntrthran  sieh  besserten.    Acht  Tage  vor  ihrem  Kintiitto  in  meine 

Uitik  klagte  Patientin  über  Magenselimerzen.  die  bald  nachlietiBeiL 

Bitdge  Tngo  darauf  wurde  die  rechte  Bruetdrüeo  Rchnicrzliafl.  — 

Bei  der  Untersuehung    der    schlecht   gcnührtcn   und   verwahrlixtten 

•  uiontin  fand  man  dio  linke  Ürustdrüao  Hchlafl'  und  wölk,  die  rechte 

fall  gespannt,  vcrgrckscrt  und  von  einer  massig  gcrötheten  Haut 

'wWItr.    Üupcli  Ik'fiiblen,  das  bedeutende  Sohmerzon  verursachte, 

P>«hri«  nuin  in  der  UrüeenBubstanz  der  kranken  Seite  eine  eigrosse 

tUhrdloDg,  die  bis  gegen  die  Peripherie  hin  mit  den  zu  I^rbsengrSsse 
larfiber  verdickten  Arinis  zusammenhing.     Die  linke  l'arotia- 
il  nnlie<lculend  geschwollen  —  was  von  der  Patientin  bisher 
Sbbx  unWmerkt  blieb.     Am  weichen  Gaumen  und  an  der  hinteren 


')  Bullrtin  dft  U  Sovi^ti  nnatoiniquc,  %).  Anu^-<>,  pag.  90. 
')  Arrh.  f.  Oynakol.  1871,  pag.  3N1. 

*)  TagblaU  iL  16.  Vene  il"iit)(i.-)icr  Nattirf.  ii.  Ai>r/ti>,  l.iipul);  11*72,  |Uig.  201. 
0  U«bar  UoätUiM  uoa  l'nrutilU  ^yyitll,  Wit-».  int^J.  WucUctuclir.  Itfi»,  Naft 
L>»«,  Indult-  18 


llnvhciiN^'aDd  vcrscliieden  grcwae  Karbon  erkennbar,  der  finke 
]ialat(>-gIo»sus  infillrirt,  gcrötlict  uml  gcTnilslel;  links  too  der  Ü 
wttr  mii  Gi'iM'liwüreht'ii  nichrbar.   Dt-r  Kelildeckol  vies  Snlu  äam 
nnrbien  Di^foet  nuf.    In  dpr  Naokcngegcnd  iheik  pignandoM;, 
noch  pigmentirtc  uirtf  Niirl>t>n  in  gntaser  koaäxämaaff.  —  Wihrvtkil 
dio  8chin«Rvn  in  der  ßni-itdrüs«  bvi  uns  aof  Rhirwilioigga  not  t'i^. 
ein^  dem  Esir.  Bellad.  zugesetzt  war,  bald   turhlieaBea,  wnrd«  lÜr 
linkt«  rariMis  schmcnhtfl  und  schwoll  an  luit^r  einem  wimägm^  im 
a>s6«  V.  hininin>ichenden  Fieber,  da«  3  Tage  »nhieU.  — 
Ton  3  Grra.  Vn^.  cia  julin  2.  Tag;  dmwlbc  Salbe  wwM 
mvh  ülx-r  der  Paroti»);«!erhwiÜ3t  etsgcnebe«.     Nadi   einigva  Tagm 
truTtrlut*  v'me  Stelle  dt-r  Parotta^geMlnralst.   Asf  cne  bÖMa  klM 
£itcr  zum  VurMrhrin.    In  der  iilchat«ii  Wodw  6aas  ow 
Qtnm  aas;  St  nmunehr  (bis  xum  ScUttsac  der  Bdaadkag) 
JodttDctiir  befttOMhc  Panwisgetdiviilst  war  Bodi  ao 
d*r  U«wl  aar  sefcr  weug  gaSftwt  nad  d«r  atncbe 
loMd  Melti  bAandah  vci4m  kottate.    Em  ia  der  a. 
tiat  leriAtJw  Yr  rfclaianmg  der  l*afi«»g<«hTafa  ei 
«V  Awawtem  4«r  KaaaHwhMAoHl»    Kaeh  vaAra  2 
bbsB  wiMmtScü  fie  lecafe  Jüravirfng  4wpaf  Safte 
gMaM  t<ft>hafci  warde,  var  ia  4tt  Ihaiafciut  gar  ka»  1 
aiehr  aarkaebbar  aad  aach  die  Oeackvalsi  der  Panöft  mAm 
Kadi  MB 


aoiCTti  eanajoMk,  bxmmb  är  wb  der  JlastitM.  IwwOtM  ' 
rajc.<ia.<iagTfWWa  awd  iatriäA  70r».. 


0«- 


ki  drei 


Kraalm 


Gm   19 


■t&fli 


..oOi 


SIUPLSS  BT  aDMUaSA, 


195 


Ein  32  Jahre  alter  Ätnbulnnt  mcinor  Klinik,  der  mit  lOJaliron 

ej^n  frisch  ar<(iiirirtiT  Syphilis  im  lii<?Hip<.Mi  Krnnkoiiiiaimo  mit  Ein- 
ibuoRCD  bohanilclt  uiui  Dacli  IHM'ocIicn  aU  f;cheilt  etitla^seti  wurde, 
Ute  eich  immer  f^sund,  bis  Tor  einem  Imiboti  Jithrc  an  Heiner 
kkcn  llrnstdrüee  eine  kleine,  auf  Pruck  sclimeraliafte  GeftoliwuW 
iftrafc,  die  sicli  im  Verlaufe  iiierktieh  vergrüsserle,  ««hreiid  die 
ebincrxen  sicli  allniiilig  verloren.  Her  niSa^ig  genHlirle  Mniiii  —  ein 
otator  ^  zcipie  an  der  ttllgoiiieiiieii  I>(wk«  de»  Stammi-«  liiuon- 
is  krfiiziTi'ntiwH'  Effl'irfticenzen,  die  tiieiU  vereinzell,  tju-il»  mehr  in 
h'uppvn  boiiKimmeii  tsbindeit  und  nuuit'nttich  au  d(->r  Htrooküuite  ([»r 
boren  und  untereu  Extn'miiüteii  placirt  warnn;  die  Hiiut  dafloltwt 
reni|;  infilirirt  und  wtrni^  ülier  (las  Niveau  erhalwu,  nicht  l''liliiift 
[crötliet  und  mit  «pärlirhen  RchmuliiKwetRHen  Srlinppcn  iM'dtvkt.  IWe 
Silke  Bnist  zeigte  »ich  merklieh  vorgewölbt,  die  liriistwarze  stand 
höher  nis  recht«;  beim  /tiifühltm  ervcliieu  unter  dcji  Pin£em  etoc 
lifmlifh  derbe,  abKojitattvte,  (scliiirf  iHigreiiKte.  rundliolio  und  etwa 
kühneruiRru«'«'  CU-m-hwulNt,  die  dich  von  den  uulcrlii;penden  Gc- 
Wdra  abhelH!«  lieiM  und  hwkcrige,  walin*chciiilich  den  verfjrSsHerten 
DrGaenlSppchen  entsiprecheudt'  I'iuraüduii|j;  aufwie«;  diu  Haut  darüber 
Utbar,  nur  die  Warze  selbxt  nieht  mehr  mu  der  unterliegenden 
(lavilwulüt  ttl»hebl»ir,  Die  Ij(.'burp<?j*i'nd  war  vnrj^»>wöibt,  die  Lubor 
wlW  onorm  verfrrösscrt,  hiirt.  Die  we^n  VerKnwsnruuR  der  Leber 
••iapiji'iiete  anti«ypliilitiB<-he  Bekandlnns  hiit  nicht  mir  Vcrkleiuening 
•lin««  Th-ganen,  windeni  auch  liiiekbildiin;;  den  HniitHjphiUdes  und 
w  Bnj«t«ljü9enRetM:hwulet  bewirkt,  die  übcrdice  mit  Emplastrum 
fiDpröuiD  bedockt  worden  war. 

Endlich  habe  ich  bei  einem  30  Jahre  alten  Zimmcniiann  ein 
iwUmgromcs,  ffekürntes,  leicht  vorBcbiebliche«  Infiltrat  am  Warxon- 
*rfe  weh  entwickeln  sehen,  das  unter  Schmerzen  sich  alhnälig  ver* 
pfcwrte  und  ^ehliesalich  auch  zur  Fixirung  der  liruMtwarw;  führte. 
"t*  Mann  war  schon  ein  Vierteljahr  nach  der  Infcction  von  einem 
wtniekigen  ^umnaüsen  Syphilide  befallen  worden. 

Die  immerhin  »elteno  syphilitische  Erkrankung;  der  ßntfltdrüae 
"»5  manehnial  Uberstihen,  aiRleitt  Male  wieder,  wenn  aufli  nicht. 
*>  oft  wie  Maifinnneuve  f^luitbt,  verkuntit  und  den  Carrinomen 
mjtOKühU  worden  sein;  man  criuncrc  sich  nur  an  die  LeberWfutide, 
■1»  TOD  Oppolzer   und    Bochdalek')   für   geholte  Krebse  gc- 


')  Pnicvir  VinrUsH.  tHtTi. 
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hnih-n  wiirdm,  hw  Dittricli  zum  Theil   n.ii;<  ilrnsclhi-ri  l'riiiuinilfii 
<lii)  AyphililiM-li»    Natur   ilr»  PriK'CHtsCH  deiiKiiintrirli.-.     Fm  ml   üarum 
nii'ht    ufiwahnK'Iirinlioh,   iIhiw   itiBiicIic    nCÜtitritiiroiHlc,   alrophimnli- 
(.'arrinomi!",  die  mn  iiiiiilr  ku  vcrlauit-n  jiHcpoii,  iIuim  siu*  oft  nur  luii 
OlMlurtinnKtiMrlic    zur    Hriilmt'lituiif;     gdiiiigcii,    itisu     niclit    i-iiimul 
Orgnitttand    ärilliolicr    lleliaiKlhiiiK    ^fWuHfii    »imi.    tittil    di«    «na. 
Mam'hi>n  Hognr  nur  zu  den  clirniiiür-hmi  Kiilziiiidiirigi*n  jfßnililr  wcnir 
iti  pinor  syphilitischi'n  I>iiilhi>Hi-  bi-^ründi-t  »via  niiiptii.     Dif  Wabr- 
flcheinlirhlcL'it  für  diese  Anniihiiic  riiokt  iuk'Ii  uiiliur,  Wi'hn  iimn  für) 
an   Uiehct'B   bereit»  ervShnte   Rrralminft   crinnRit   luiil   ferner 
Auge  behält,  Aae»  nncb  den  rorliefrendcn  Bcobnehlii  11^011  die  Sypliili^ 
der  Brustdrüse  bnld  ah  Gumma,  bald  ah  interstitielle  Induralion  anl 
Ireti'ti  U»vn.  —  Xocli    iiubin;;:iit    int    eimi   Uiiatitis  gumuiuMi    für  el 
Carcinoiii  augenebeii  uitd  ti{KTirt  worden'). 


Erkrank anscii  der  Haare  an<l  Nilgel. 

Itii  Verlaufe  der  STpbilis  kommen  entweder  als  Tbeilersrlieiunnfc 
der  «llgemeioen  ErnahrunfinstÖrung,  oder  ah  Ausdruck  eine»  Lood- 
procc«8e8  voFschifdi'nc  Krkranlcungon  der  Hasro  zu  Stande. 

Bchon  Bebr  friib,  bald  nach  dem  Auflauchcn  der  ersten  ronstt- 
tdtionollon  Symptumc  und  aueli  in  «[iriteren  äiadiim  der  Imi'«  kann 
man  oft  genug  iHHibiiehten,  dasa  dna  llnar  tnH>ki>n  und  glanxluit  und 
in  seiner  Wurzel  gidockiTt  wird,  w<Hjiin'h  entweder  nur  an  kleineren 
Hielten  oder  über  den  guiiKen  Kopf  ein  Auüfallen  der  Ilnare  — 
Defluvium  enpillorum  —  sich  betnork)>nr macbt,  zumoiot  derart. 
dass  die  llaarc  nur  echüttorer  \crtheilt  creohcincn.  Seltene  Male 
aber  etei^rt  sich  die  Liehtung  bia  znr  vollständigen  Kablheit  — 
Alopecie  — ,  von  der  gcnühnlirb  wohl  nur  der  Kopf,  ab  um!  ku 
jedoch  auch  Angenbrauen,  Lider,  AehscIhShIe,  Piibea,  kurz  alle 
Partien,  die  sonst  einet«  llaarsehmucke»  »ich  orfreuen,  tH'tn>ffi'o 
werden;  .....  et  ijuod  minini  omnibus  Tisum  e^t,  capillortuii  etj 
reliqiiorum  pilorum  casu«  homine«  fere  ridiculo«  fadt,  alüs  siiii: 
borba,  alüs  sine  superciliis  alüs  glabro   capite   in  oonnpccta    vctiiJ 


■)  Charloi  C.  J.  Gay,  How-York   med.   Kevotä   1883;  —  ücntrnllil.J 
OTiOkol.  18M,  i>A^.  100. 
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cntibuB   .   .  ."     (Pracastori ')•     T^c"  so  searfctcllaurvcrlust',  der 
zumeist  mit  irgend  einem   HaiitRyphilid   einherj^eht,   pflegt  oft  da« 
J«?(zterc  zu  iibertlauem  und  lanpc  Zeit  als  alleiniges  Symptom  fortzu- 
bestehen; dabei  iat  in  der  Kegel  an  der  behaarten  Kopfhaut  eine 
jiuffiilligorc    krankhafte    Veränderung    nicht    wuhrzHnohmen,     ins- 
l>osondcrc  keine  Desquamation,  keine  Köthung  und  Entzündung.    In 
<lon   meisten  Ffdlcn   sistirt  endlieh   nach  Wochen  oder  Monaten  da» 
F-Jefluvium  und  es   upricsscn  wieder  neue  Haare  hervor,  die  freilich 
flic     ursprüngliche    Ueppigkcit    nicht    immer   erreichen;    nur    selten 
ctÄl>lirt  sich  die  Kahlhcit  zu  einer  dauernden. 

Ausser  dicacr  Alopecie  wird  bei  Syphilitischen  auch  noch  eine 
Bolc'lic  mit  Desquamation  und  sogen.  Seborrhoen  sicca  gepaart  ange- 
troffen,  von  der  es  jedoch   schwer  hält,  für  Lues  charakteristische 
deichen  hervorzuheben. 

Der  im  Gefolge  von  syphilitischoo  Effloreaccnzen,  als  Flecken, 

Vapeln,  Idstein  und  Oummata  an  behaarten  Theilcn,  insbesondere 

am   Kopfe,  cinhcrgehcndcn  Alopecie  ist  an  den  betreffenden  Stellen 

•ehon  gedacht  worden,  wobei  ich  noch  einmal  betonen  will,  dass 

diejenigen  Syphilisproceasc,  die  zur  Veriidung  des  von  ihnen  infil- 

tnrten  Bodens  führen,  irreparabeln  Ilaarverlust  setzen,    was    nach 

liUmmÖBen  und  pustulÖscn  Qeschwürcn  sehr  oft,  na«h  Papeln  seltener 

ratrifit. 

Erkrankungen  der  Nügel,  die  sich  durch  Olanzlosigkeit, 

Afugfarbung,  höckerige  Verunstaltung,  Si»littening  und  Äuffaserung 

manifcstiren,  finden  eich  als  Bclbststnndige  Affection  nur  selten  vor; 

me  reihen  sich,  wenn  Syphilis  die  Ursache  ist,  gewöhnlich  an  eine 

bis  gegen  die  Finger,  bezw.  Zehen  hin  sich  erstreckende,  schwerere 

Paoriasis  palmaris  oder  plantaris   an  und  verharren  noch   längere 

Zeit  nach  Schwinden  des  Hohlhand-  oder  FusssohlcnByphilidca  im 

gleichen  Zustande;    nur    sehr    allmälig    nähern    sieh   so  erkrankte 

Kägel  in   ihrem  Aussehen  der  Norm,  ohne  sie  jedesmal  ganz  zu 

erreichen. 

Ist  das  Nagelbett  der  Sitz  eines  syphilitischen  Productes  — 
einer  Papel  oder  eines  Gumma  —  so  spricht  man  von  einer  Onychia 
syphilitica;  dieselbe  entwickelt  sich  unter  Höthung  und  Schwel- 
Inng  eines  mehr  oder  weniger    grossen  Theiles  des  Nagelgliedes, 


'}  De  STphilide,  seu  morbo  Onll.  lucubratio  (ox  lib.  U.  do  morb.  contHR. 
descripta)  cap,  1;  —  AL  Luisin.  Aphrod.  T.  I,  pag.  200. 


198 


EnKiiAincrxnitH  peb  SÄnio. 


wobei  der  Na^l  ontaprechcnd  ilom  rnfillratc  nbnonno  PHrliiin| 
aiifwcittt.  Diirrh  äen  enormen  Widerstund  des  iinnachgieliigen  Qu 
wcliea  wird  dor  gatiKC  IVucosa  SiixHcret  »ehnitT/liaft.  ^| 

Bei  LocuÜHatioii  dce  SypIiitlBproducti?»!  an  der  Matrix  odei 
dem  soitlieheti  Nugelfiilzo  tietiiU  tnnti  die  AfTtvtian  rnronirrblfl 
sy  pliilitu-ii,  diu  jo  iiaL-h  der  Natur  des  l'ruceiwe«  bnid  auf  äam 
Initialmanifestaiion,  bald  auf  oiner  im  Vorlaufo  der  wnMi' 
tutionelleti  SyphiÜB  sich  enlwitkclndeii  Papel  oder  l'uHiel,  odpi 
auf  einem  Gumma  borulion  kann. 

Die  IitiüalmanifoetRtion  sowohl,  wie  die  consHlutionoUc  Vi^ 
und  l'untcl  »u'fällftn  tun  Nngelfakc  »ehr  gerne;  noch  gcwt>linlichor  i^ 
die  Uli:rriilii»n  des  Gumma  dieser  (irp^nd.  Im  letzteren  Kallc  !»■ 
der  Nngelwull  %-[!n)ii^kl,  infiltrirt  und  gingen  den  Nn^lfab:  mit  i'iiifüK 
Hcharfen  (Icacliwursrnndc  vcntt^lien.  Auch  die  Poronjchin  sypiiililitd 
geht,  in»r>frnie  ein  Thi'ii  de»  pathologischen  rrocens«»  auf  Atm 
Nagelbett  sich  abspielt,  mit  heftigen  Sclmierzen  «inlter,  die  »o  lang« 
finhnlten,  h'w  Resorption  des  Infiltrate!*,  braw.  AuHlieitung  den  Oa 
achwflree  erfolgt. 

Je  naeh  der  MitaffeeHon  der  Matrix  nnd  de«  NngplIietteB  s<^ 
der  Nagel  oder  ein  Theil  desselben  verloren.  Der  Ersatz  gesch^Ji 
nur  seiton  ia  ganz  todclIoAcr  Wciec,  ^ 

Dio  Nftgelcrkrankuiigen  trttcn  meist  nur  nn  wenigen  Fingert 
oder  /ichen,  »elton  un  mehreren  gleichzeitig  auf.  Hergh')  hat  di  ■ 
verHidttedcnriteti  KruiikheitiftiiruHni  an  eämmtlicJien  Nägel»  einoi 
Patientin  sich  entwickeln  neben. 


■)  Bfihmidt'i  Jahrb.  1S8I,  B4.  ISO,  (.«g.  10. 


Die  syphilitischen  Erkrankungen  der 
Verdauungsorgane. 

Zwölfte   Vorlesung. 

ISflALT:  Sypbtlitiriolic  ErkrankunKcn  ior  eraten  Thvilc  dvi 
Vprdiiniiiigetrftelai.  —  ItiitIaIinoiiif«et«tiDn.  —  SobloImhauU 
«rytlivHic;  Aueinn  syph.  oryth^mittoü» :  Zeit  Am  Auflretonn:  KruAioiimi; 
Fiwurun;  Krt-iiliTo.  —  Schliß  i  m  li  auliiu  jx-l;  I'Iikjui'*  ii|iii]iiittii;  I'i>|>»ln 
■II  L>b>erf;aii^»MteII<>Li  viiii  llHUt  in  Schleiniliuut:  oxulcvrirle  fHgiel; 
><rliraiii|«n:  TuIummC*«  l'upclii:  Hraclioiuiuigsxdt ;  Duucr;  rccidJvircnde 
Papeln;  HcrfiiKinpii;  Inrorlitiiii^iifnhr  ilor  I'npiilu.  —  (}tinim<1*o  Prorfmo; 
LlcprnÜnu ;  WrUuf  Jit  OfBchwÜre.  —  (IrotiMir  LipinHKltiftn-t :  ßluliinx 
»W  "Ur  Ark-ri«  roroiiitna.  —  üiuama  der  Ziiii^;  Vei-lmif  iki^^lL(-u.  — 
Otinimii  dl?«  inu<'ßti-]><>n>i«teBlpD  UpbftvDK"'";  l'iTfomtkin  «Iw  lirirtdn 
lOuutncn«:  Kpulin  «rphilitiou;  »ypliUitüukv  l^rkrauktiii;;  der  Kivfur.  ~- 
ta  d«ii  w«i(-hoii  tiauni<M)H;  DeainKliönpn  und  weiterei"  Vorloof. 
GtiinuSso  OMchfiQrc  der  M&n<leln.  -  Diffuse  und  hordforraSge 
OurnmontfitAn  dt-«  I'hnryiix;  ltlou1i>gunf;  Aar  Knooben;  Hfimori-hiigi«)) 
tfiirrh  Arrudiruiig  gToi««r  (li-ra».«:  llrkniiikuiii;  der  Tuhoii.  —  Ver- 
vacbttuiiK  dvH  woichun  Uiiumoua  mit  ivr  biutoroii  l'liHrriix- 
•  ■ni);  friM'htt  ricnruHonen  nob^n  allpn  NftrIxHi.  —  Kingnarboti 
twiwliiii  ZiniK"  und  ViduiB,  jtwi»i'ln'ii  ZunKu  und  Innturvr  riiiirjiixwiiiiil. 
—  STphiliä  dor  B)ioicliclilrü«eii;  SpcioliHfiiiti'l. 


Die  eyphilitiBClien  Erkrankungen  der  ersten  Anftinjr«  ile*  Ver- 

danungotroctc»,  der   Lipjien    «iwic    der  Mund-    und    Uachi.'uliiihle, 

Deii    sich   in   allen   Stiidicii    durch   citiü   mit   der   nlljfcini^incn 

ckc    rivalinirt'ndi!   r'rädilirctiuu    filr  die»»!    Tlieilo  aus.     Die   voll« 

rärdigiiiig  der  »ifli  liier  abaiiiel enden  |nitholoj;iseheH  VorgÜnse  ist 

von  dem  grössten   Interesse   sowohl   für  die   Beurtheiluiig 

locnlen  VcrruideruiigeH   ah  auch   der  Allgeiiieiiierknirikuiig.  — 

Wuh)   »inj    auch   die  übrigen  Tlu-Ue    dt-r    Verdauung »wtge,    wenn 

neb    ntnht     ro    hüußg,     ^uniiwiDim    Ablagerungen,     iiy|ihililbchen 

tbwieU-nbildiingi'n     und     viellcieht      aueb      irrilativcii     Zuittünden 
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untorworfün;  «Jiicli  \el  ihn'  DiasriHse  vwl  sohwwrigor,  und  werden 
insbt>Biuii(l(?ri!  die  lotzti-ren,  die  gewöhnlich  leicliterer  Natur  sinU 
und  höchstena  nur  TorQtcr^cliciidß  Stiiniugen  veranlamon,  io  di-n 
verborgener  gelegenen  Pnriien  nur  ab  and  ta  vermuthet  werden 
können.  Dice  ist  der  tiriind,  wRruni  wir  ober  die  n'pliililischt.'B 
Erkrutikungcn  in  den  Anfängen  dett  KmühruiigittraotcH  am  bodton 
orienlirt  Hind. 

ßci  den   miiniiigfnchen  Gelegenlieiten')  zur  Uebertragung  des 
SyphiliBContagiunis  finden  wir  auch  Initißlmanireatationcn  an  den 

Lippeu  (Fig.23),  dcT  Zunge 
u.  9.  w.  raemlich  hSnfig.  Die 
Ansleckuugcrfulgl  entweder 
unmittelbar  durch  Küme, 
Hangen  u.  dvrgl.  wler  mittel- 
bar dur<:h  Es«-  mid  Triok- 
geschirre,  Pfeifenrohre,  In- 
Htrumtmle  oder  andf>rc  Ob- 
jecto, welche  von  Syphi- 
litischen benützt  worden  sind. 
So  orzJihlt  SpillniHnn') 
von  einem  13jährigen  Tupe- 
ziererlehrling,  der  auf  der 
Unterlippe  einen  induriren- 
d«n  rotlicn  Fleek  von  einem 
an  Miindsyphili»  leidendea 
Miinne  l>ckiim,  mit  dem  er 
zuHaminen  arbeitete  und  die 
Nägel  ana  demnelhen  Heuli?!  holte;  es  pflegen  nämlich  TaperJerer 
eine  Quantität  Nftgel  KwiBohen  die  Lippen  stu  nehmen  und 
die  nicht  gebrau<'htcn  epäter  wieder  zurüclt zulegen.  Offenbar 
wird    der    Lehrling     einen    aolchen     von    dem    Hanne     zurück- 


J 


>iir.  13. 

Ksnliarltia  luilUUklaruM  ilet  t'nlarlipiM. 


")  Eine  cnoinor  l'atlcntinnHn  nciiuirirt«  eine  liiitialaklenwe  der  OUirtipp» 
Hfthr«Dtl  ninea  ePoUtrsrtAnxM*;  dtmitn  »»  K^nnnnt,  w«il  di«  ScliOat  Tor  ihrm 
Auiii>ni>aiillon  c^ineo  Pulster  huilegl,  auf  den  aloti  beldo  uioderiaMon  und  «bkQMOa 
und  (Innn  dun  Tan«  aufti«hiii«u. 

*)  ViBrtelj.  f.  Dermatul.  u.  Srpll.  1879,  pag.  630. 


getcgten  Hage]  mriectien  seine  Lippen  gcbraclit  und  sieb  inficirt 
haben. 

Mancheem&l  kann  die  Einimpfung  auch  an  einer  entfernter 
gelegenen  Ffl-rtic  erri>l)j;eD,  wie  nnrhi^teli  ender  vuu  deniscllieii 
Autor  mitgethuilto  Fall  lehrt.  Eine  j^jülirig»  Frau  Imtte  ein 
hercditSr-Byphilitieclies  Kind  adoptirt,  dAs  an  Mundt;eacbwfircn 
litt.  Die  Frnu  pHej^te  »b  und  üii  die  Mileh  in  fler  t^aiij^HAstclic 
zu  vereuehen,  indem  sie  das  Quttaperrlia-Mund»tilek  ansetzte. 
£&  «toUtcn  sieh  nun  äclimorzcn  boim  Schlingen  elo,  und  Patientin 
bemerkte  auch  Atisrliw^dlnng  der  rechten  Hiihinaxillnrdrfise;  14  Tage 
darauf  fand  mnn  hei  der  Untersuchung  ein  Oosrliwür  mi  der 
rechten  Mandel  und  einige  Tage  später  trut  eine  lluseola 
auf.  —  Ifacli  den  Erfahrungen  C.  Heeelc's  sollen  sj-philitisohc 
Initiatmanifefitiitionen  an  den  TonMÜon  übcrhnupt  hüuflgor  vor- 
kommen '). 

Dil-  I  n  i  t  i  a  1  in  a  n  i  l'e  s  t  a  t  i  n  II  rvÄiiirinl  in  den  ersten  Theilen 
doÄ  Verdnuungstraetes,  wie  wir  dies  aueh  von  anderen  Orten  oi-wähnt 
haben,  entweder  in  Form  einer  mehr  oder  wenig;cr  deutlich  au»- 
gejiröglcn  Skleronc,  die  unter  rmiitiinden  (ihcrfiäirlilich  erodirl 
sein  kann,  oiier  in  Form  einer  Papel,  welche  die  ilir  niieh  sonst 
zu  kommend  i-n  Im  Wandlungen  durehiiiuilit.  Dte  Invubution»- 
d a u c r  ist  dicstdlie  wie  für  andere  Gegenden  des  Körpers  und 
aucli  Ansehwclhingcn  einer  oder  mehrerer  von  den  nüehst 
gelegenen  Lymphdrüsen  sind,  au  wie  andurwürt»,  ala  conntiuitc 
Begleiter  der  [nitiitlninnit'eittutidii  zti  einmtatircn.  Die  Erkennung 
einer  Sklerose  oder  einer  Papc'l  in  den  Aiifnngi^tli eilen  de»  Vnr- 
dauunf;8tracte»  ah  iDiiialmauifcslAtion  wird  somit  leicht,  wenn  man 
auf  die  Incnbmionadauer  und  auf  die  alliniUigt!  Entwiekchiiis  des 
Priumraffeetes,  Howio  nnf  dii«  Imgleitendi?  indt)leiit(>  Lymphiidenitis 
und  endlieli  auf  den  in  den  meiatcn  Füllen  nicht  nunlileibciiden 
uachtriglicben  Ausbruch  einer  univerBcIlen  Syphilid  Rücksicht 
uimmt 


■>  Dsaaoa  (Kct.  dn  Üiii.  nl  <l<>  Chir  prut.  VüI.  II.  ;>ai;.  149^  uiiil  Diiln; 
(Canpt«  raniL  da  la  Soc.  de  Häd.  de  Lyon  IHfil— 1!^  Vol.  I,  pug.  Vi)  ergehe« 
sielt  ganansr  in  den  ««rabiclieanngswllriligpii  Hotlioilon  und  Aot«n,  di«  sa  orttnn 
AiMtaduuicvo  ui  äitmsa  Ottaa  Muaa. 
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Zoiclien  der  cunatilulionulton  Erkmiikiuig  im  Vpriaufö 
dor  Syphilis  «»"den  in  den  crRtt^n  Theilvn  der  Krüähriuig^twe'ge 
vicUficlit  ubuD  so  häufig,  wie  an  der  Haut  aDKctroffc-n ;  naturgcmftH 
prüviilircii  jiuch  da  die  irriLativeD  AnfuOf^forDicn  gegenüber  den 
S|tiitKym{>toitit-ii  dtrr  KraiikliL-it. 

Als  If'icIiU'rt»'  iMtniuui  de»  irritntivcu  IVucesscB  haben  wir 
zu  vcnu-irlmcn  «infai'h<>  liyj)rHiintiu.'ho  Itöthungiin,  Scblcimhaat* 
erythpme,  welclie  »n  der  nur  sctir  wpniff  infiltrirten  Mucosa  rieb 
zeigen  und  entweder  grÖMterc  Fl5c}ien  otler  nur  kleinere  lüiMn- 
bis  pfenniggroBso  Partien  ocnupiren.  Sehr  oft  find«t  iiian  die 
IJyper&micn  erharr  begrcnxt  tind  von  dem  Gemnden  deutlich  ab- 
geliübon. 

Die  linBOD-  bie  pfcnoiggrosscii  Röthnngcn  erscheinen 
gewöhnlich  an  der  Lippen-  oder  WangvriMchlcbnhuut  oder  auch 
an  der  oberen  Kläclie  der  Zunge,  wiihrcnd  di«  über  grössere 
I''  1  ii  (■  h  e  n  auKgebreitelen  zninci^tt  d<;n  w  e  i  r  Inj  n  O  n  u  ni  c  ii  ein- 
nehmen und  »ich  uuch  »eiter  nuf  diu  TonHiUen  und  die  hintere 
Itiichemvand  erKtreeken.  Iii  Ivtxtureni  Fülle  hiil  nian  ein  der 
katarrliiillM'lien  Anginii  nicht  unrtbiitirlies  Itild,  nur  ist  ttei  den 
dureli  Syiiliilix  Itedin^en  SühluindiHUtrülliungen  des  Oaiunenü  and 
RachenB,  die  man  ganz  gut  uuvh  Angina  s^rphilitiea  erytbe* 
tnutci><ii  nenni>n  kann,  in  der  IV'gc)  kein»  intensive  Schwellung' 
vorliJtnden  und  sind  die  Eryrlieme,  be«on4ler8  des  weichen  Gaumens, 
nach  vorne  ächr  schorf  begrenzt. 

IHcaus  Schlcimhaut-ErytlLcm,  das  mit  dem  or)'thcinatu8«n  Ilaut- 
eyphilid  in  Parallele  gentelll  wnlen  kann,  cnsclieint  am  alloi^ 
govi'ühnlicIiHten  al»  Uuglcitersclteinung  viiiirH  ernten  SypIiiliflauübrurJios 
an  der  allgemeiDen  Decke,  entweder  gleichzeitig  mit  dem  Ilaat- 
»yphilid  oder  wenige  Tage  vor  Eruption  desselben;  dnzelne  Male 
re]>räscntirt  es  daa  ernte  wuhriielimlHire  /eichen  der  CMUtitutioaellea 
Erkrankung,  dem  daiui  die  übrigen  niiehfolgen. 

Da»  Schleiiiihauierjtliom  für  sieh  oUein  wird  tnitnntcr  auch 
vun  Fieber  eingeleitet;  in  den  ßberwiegi-nd  liMufigeren  Füllen, 
denen  die  Angina  syphilitica  erytheinntosn  mit  den  entten  iCoicl 
der  Verallgemeiiiorung  dea  SyphiliBmintagiums  ziwammcufällt,  ist 
ef*  selbst  verstand  Hell,  dass  daii  luvusiowificbcr  dem  Auftreten  der- 
Belbon  meist  vorausgeht. 

Die   Belästigung  de»  Patienten    von    Seite   di»    Schleimhmul- 
erytbem«   Ist    anäuigB    eine    sobr   'geringe;    Kuenst    prfiraUrt    die 


Empßiidiing  dor  Troclcenlieit,  dann  die  einor  ülicnnüNsixpn  Sf'lilcim- 
bililtin^  nn  den  crkriniktcn  Piirtirn.  Nur  wttpn  tritt  Rüfikhitdiing 
diT  Aiijfiiia  itiuOt  ('iiii^cn  Tiifrori  i-in,  ziiiiuäHt  liiill  »iu  ivochoiiliingL- 
an  und  breitet  sidi  fiher  Uns  K^nüo  Vclum,  dns  Züpfchou,  dio 
OaumcnböpcD,  die  Tonsillen  und  den  Rachen  nu«.  Im  wcitorcn 
YcrUiuTc  atowt  «ich  da  und  dort  du»  Epithel  hin  auf  <U-ii  L'npillar- 
körpirr  ab,  r»  cntütühun  ßvliarf  gezeichnntc,  rotlie  oder  weisHlich 
bt'Icgte  Erosionen,  von  einer  »rhmiiU'njn  Infiltrationseonc  um- 
Btiutnt.  Kin  etwn»  erbrblirbori's  Infiltrat  iiiacbt  den  (iaumen  und  dio 
Rarhenwände  utarr;  ilie  Hewcgmigen  beim  tlchlingen  und  Sprechen 
werden  müliHom,  ja  sie  führen  sogar  20  leichten  EinrißBcn  dor 
Sehleimbnul,  Finsiiren,  besondeit«  da,  wo  der  vordere  Gaunion- 
bogen  sieh  an  die  Zunge  anheftet  und  ati  anderen  oxponirten 
Stellen,  die  dann  gegen  die  geringfügigsten  Keize  äuwerat  enipfiud- 
lirh  werden.  Nach  nichrwöcbentlidicin  llestande  ninnnt  das  InGltrut 
ab,  die  Erosionen  [und  Fts^ui'en  bedecken  sich  mit  Epithel,  dii; 
lil5u]ich-rothe  Schtciudmut  wird  rontbrauu  tuid  cntciheiiit  vuii  Gotana- 
rciscni  durrhzugfii,  wclclier  Zustand  Dui'h  erfolgter  Heilung  noch 
einige  Zeit  anhült. 

Di«  Rückbildung  de«  Sehleimhauterythenis  rillt  entweder  mit 
der  Iiiviilutiun  tnni»«  g1eieh»-itig  (•rsLrtiltnu'm'ii  HiiinsypIiiliilK  7.11- 
Bammen,  oder  die  SolileimlmKterkpaiikwng  macht  ihre  Processe  unab- 
htingig  von  den  Zustnmien  an  der  Haut  durch. 

Sehr  cbflrnkterit>Märh  ist  das  häufige  Reo idiviren  der  Ajigina 
ajphilitiai :  innerhalb  des  errteii  Jabveu  ntieli  der  Infuetion  ist  innn 
darum  vor  RfK^kfallon  nie  Bicher,  die  allein,  oder  mit  Holchcn  nn 
anderen  Orten  vergesellsrhaftet,  r.n  Tapc  trrfen. 

Änsrhwellungen  iler  Lvmplidrfi^en  am  Ualae  bleiben 
bei  Sebleiniiiauterythemen  selten  aus. 


So  wi(>  wir  an  der  allgemeinen  Decke  ninnehmat  die  nllmüligi' 
UmwarKllnn^t  einer  ItoBeuhi-Eftloresceiiz  in  eine  Papel  wahrnehmen, 
[jemcrken  wir  auch,  dasa  mitunter  manelio  Stellen  de»  Sphleinihant- 
(!r>-tfairmi!  aicli  in  Papeln  umbilden,  welche  in  Folge  ihres  Sitze«  auf 
der  Sc-blciudiaut  manche  Untei-achiede  toü  denen  auf  dor  aUgcracinen 
Decke  auFn-cisen. 

Die  HYphilitischu  Belileioiliautpapel  xtelU  ctne  ilaobo, 
rnäie  Erhebung  von  dem  l^infange  einer  Linse  oder  durübtT  diir; 
gle  Ist  echarf  begrenzt    und  wvi»t  in  der  ersten  Zeit  nur  eine  Relir 
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pcringi!  Infiltriitioii  auf,  erhebt  eich  alBO  in  Folge  dcmr-n  auch  nur 
sehr  wenig  ülunr  das  fibrige  Nirpaii,  Die  IlSthe  weirht  aber  WM 
einer  opaken  TrQhung,  indem  die  Gpithclachichto  ölwr  der  crkmnkleo 
Stolle  sich  zn  einem  hlSulichweieRen,  perlfarbigen,  mehr  oder  weniger 
lose  anhaftenden  Itiiulchen  umwandelt;  die  syjihililisphen  S<'hloim* 
haul ftnpelii  heiei^cn  dnnim  auch  Plaques  opalines. 

Die  l'Ia^ut-ö  opaline«  pflegen  an  der  Lippen-  oder  Wangeu- 
sclileimhatit,    an    dvr    Zuii^,    und    da    heaondom    gc^ii    llan*! 

und  Spitze  hin,  ihren  Sitz 
aufxue^chlaji^cn  und  aiich  am 
weichen  Oanmcn,  den  Ton- 
sillen, oder  an  allen  diesen 
Orten  glciclijteitig  (Fig.  24) 
und  IQ  selteneren  Fällen  auch 
an  der  hinteren  IUch(>nwnnil 
zu  ersohi'inen. 

Sind  die  Papeln  b(»  Hituirt. 
dafift  sie,  wie  an  Lippen  nnd 
Mundwinkeln,  theilweiso  der 
Haut,  t  heil  weil«.'  der  Schkioi- 
huiit  ung<:h»ren,  ko  gnstaltet 
üieh  auch  ihr  AuKsehrn  derart. 
dasH  nie  in  cU>rn  der  Bcbleim- 
haut  angehörenden  Theile 
den  Charakter  der  8<!lileiin- 
hautpapeln  tragen,  wShrend 
»io  in  den  der  nltf;eineinen 
Decke  Rukommcnden  Particu  das  Aussehen  ton  Pnpeln  nn  der  Haut 
niniehmcu;  man  wird  aUn  an  Lippen  und  Mundwinkeln  saftige 
Klevatioucii  linden,  welche  gegt-ii  die  Haut  zugekehrt  mit  «teilen 
Itfindcrn  versehen  aiiid,  grgeii  die  Muoosa  aber  flach  abfallen  und 
auch  im  Ucbrigcri  die  Doppelnatur  von  Kaut-  uad  Schleimhaut- 
papehi  aufweinen. 

Invülvirt  wich  die  naque  opaline,  so  wird  das  bläulieh  weisse 
IlAtitcheu  »Miüi-IiHt  in  der  Mllte  attgvittossen,  ee  tritt  dann  die  rothe 
Papillaröehiehl,  von  einer  nur  geringen  Epitlicllage  bcdcekt,  zu  Tage 
nnd  niti  Rande  ephiill  ßieli  der  seharf  begrenzte,  weiwliehe  Saum 
noch  durcli  lungere  Zeit,  bis  aueh  dieser  vergeht  und  einer  otinnalen 
Epithelbekleidung  Platz  macht. 


P>)«lu  an  dm  MuDilniulcrlii,  i%t  Itaaga,  4*in 
w*ieliDii  <*iiiiin«u  und  an  ^nr  r*<1il4tt  ToQifU«. 
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In  TeniachlÄssiEten  Fallen  jedocli  pflegt  liiw  Infiltrat  der 
Schlcimtiautpap«]  zuzunehmen,  sie  wird  ToluniinüaLT  und  ragt  fiber 
die  Oberäiloliü  bedeutend  luTVor.  Man  Kii(U>t  dann  iimfongrcirlipre, 
theiU  drutiif^  gekürnto  und  licllrntli  ncrliiiiimovnde,  flioÜR  wri»)ilich 
Iwlfgl«!  Knötchen,  dio  um  Znngcnmridi*  und  den  Tunsillrn  oft  dicht 
nneiniLndpr^pdriiiigt  sind  und  durrh  ihn?  grünst!  Ji'c'iguiip  zur  Zer- 
klüftung an  dioaen  Theilcn  Rchr  sohmerKliaft  werden.  Ucbcrdics 
kann  »ich  auch  hier,  wie  bei  der  nSsaondcn  Papel  der  ftllgcmeiiM-n 
Dttko,  auf  der  Oberfläche  ZcrfuU  i-iitslcllen,  wodurch  Gi;i.chwüro 
zu  SlundL-  komme;!],  wülidiu  hm  forlBchn-it^Midi-r  Iiliit-raticm  un  Tii-f« 
und  rnifung  xuiielinivn  und  erheblich c-n^  Hubutan^vprliiHte  bedingen. 

Sehun  in  Fwlg«  der  njjinnigfai'hcn  IiiHultf?  hrim  Kiiiini,  Itanrhon 
u.  dtrgl.  müiMcn  diu  Bchlcimhiiulpaprln  ihres  EpithplH,  dni«  jn  Hrhnii 
wcg<>n  Rt'incr  natürlirhun  Feiiclitt*  hicIi  leicditcr  mari'Hrt,  hn'krrt  und 
alntomtf  verlartig  werden.  Diti  von  Kpithel  enthlösstü  Pnpel  »eliim- 
JDcrt  dann  roth  durch,  die  Oberfliirhd  /(»rfällt  wemlich  raseli,  «o  daas 
■ehr  b«ld  ein  Oesch  wilrch  en  zu  Tage  (ntt,  doBson  Grund  von 
nekrotiöirttm Gewebe  gebildet  wird.  Mit  dem  sich  immer  mehr  ver- 
Hcfonden  Zorfall  vertieft  eiob  auch  da*  fJcischwiir  und  man  wird, 
aaiiif.>ntlich  an  den  Tunt^dlcn,  neben  erbeidieli  grosHcn,  »iiftigcn 
Papeln  auch  »dabo  finden,  die  durch  Zerfall  zu  gnnz  iimfang- 
reir-hen  und  tiefen  (ieschwiiren  gcfiihrt  haben. 

Kine  weitere  Veriindening  im  AuKscheti  der  Hcbleindiaul'papeln 
pflegt  dadurch  zu  Stande  zu  kommen,  dass  nie  an  denjenigen  Stellen, 
die  häufigeren  Bewegungen  auRgesetzt  sind,  eingerissen  werden  und 
Schrunden  bekommen,  wie  dies  an  den  Miindwinki-ln,  dem  Zungen- 
nuide,  itwiaehcn  ZuDgengnind  und  vorderem  Oaniiienbngpii  ii.  b.  w. 
häufig  der  Fall  ist.  Diese  SHininden  und  Kinris-se,  welche  auch  nn 
den  durch  geringe  Infiltration  ausgezeichneten  Papeln  vorkommen, 
TcnurBAChen  boini  Kauen  und  Sprechen,  stowio  bei  Bertihning  mit 
reizeiHlen  Speisen  alt  ganz  erhebliche  ticJiiner/en.  FlieisHen  dichter 
gcbäuflc  Papeln  ineinander,  m  bieten  nirh  ganz  erhuhliehc  An- 
•ehwellungco  dar;  die  Zunge  bat  dann  hinter  den  ZÜhnen,  die  sich 
in  ihn!  Ränder  eindrücken,  kaum  Platz  und  die  Tonsillen  prominiren 
oft  Wh  gegen  die  Medianobeiio  vor,  berdbren  nioh  gegenseitig 
und  geben  mn  ganz  enistliidiea  TTiinlorniRe  für  die  Passage  der 
Speisen  «b.  F.lne  derart  gesell wnlleiio  Zunge  oder  Tnneille  hisat 
die  dicht  gedrängten,  theüa  opaliw-n,  theiU  guklüfteleit  und  ge- 
idiwiirigcu  Papeln  sehr  deutlich  erkennen.    Am  weichen  Gaumen, 
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namentlich  al»cr  an  dem  Zäpfchen  nnil  den  Gauract)Jt$B<'n,  pflfgwn 
diescIWn  81)  likht  ßc-liüiift  r.\i  spin,  daet*  lieispiclsweise  der  vordere 
GaiiiHunbo^^yii  als  L-ini'  f^cBoliwolltine,  «Urr  auwwtt'odt,  an  ihroni 
frri«D  Uaiidti  pcliarf  zuf^ckanlctc,  opalinc  LoiBtc  gcgtn  div  Mund- 
llBlilo  hcreinragi.  Umfangreichere,  dicht  aneinander  geulriingtc 
SchU-iniliautpH[]L'hi  platten  »lii-li  aber  auch  gegenteilig  «i  ab,  iliis» 
sie  clienftillf  dat>  Aushc-Iicu  von  gcechwüllcuoii ,  gcrölhelen,  mit 
gctröbtem  Epithel  loderkten  Leisten  aiinehraen. 

Die  Schleim  haut  pnpeln  der  Mund-  und  RachenliAhle  sind  eheo- 
falle  oft  von  niüKiiigen  Anschwellungen  der  LymphdräncD 
in  der  ficgend  de»  rnterkiefers  nnd  de«  IlaUea  begleitet,  die  mir 
in  der  ersten  Zeit  Schmerz  veranlassen. 

Sülteiic  Male  nicllen  di»  l'apriii  itmorhnlb  der  Mund  -  und 
ItHrhenhnhIe  diw  ernten  sichtluiren  Symptome  einer  Verallge- 
mcinerurij?  der  Syphilis  dar  und  führen  «cIi  zuweilen  unter  KielMfr 
ein.  Am  gcnühidichBti-n  gehen  »ic  au»  Hchk-iinhauttrytheineu  heni'ür 
und  werden  neben  ersten  llaulsyphiliden  wahrgenommen,  iio  xwar, 
das9  nie  »ich  an  diese  anmltcn.  Der  fernem  Itestand  der  Bchleim- 
liuiitiuipc'hi  \ät  jedoch  au  die  syphilitischen  l'roductu  der  Haut  nicht 
»trenge  gL-buiiden. 

Bei  reiiiUi^heui  Verhalle»  schwindtm  die  Phi(]ues  opalines  nach 
2—4  "Wochen,  ohne  eine  Spur  zurücIiRulasacn,  während  die  gekläf- 
trtcn,  exulcerirten,  nicht  rein  gehaltenen,  durch  Rauch-  und  Schnupf- 
tnbak  inid  nndero  Irriliiwiente  iiiHultirten  Papehi  nicht  nur  Wochen 
und  Slunato  andauern,  sondern  in  folge  dieser  AnlÜaac  auch  sehr 
hiiiitig  reeidiviren. 

Papelreeidivc  an  den  Lippen,  der  Zunge,  der  Mnndhühlen- 
BchleimhftUt,  dem  weichen  Oaunicn  und  den  Tonsillen  gehören  ühtT- 
haupl  —  wall rHchein lieh  dundi  die  mannigfachen  Irritationen,  df>n<-n 
diese  Theile  anngesetat  sind  —  ku  den  alltäglichen  Hym]>bimt>n  wnd 
wiederholen  sieb  bei  einigen  Individuen  im  ersten  Jahre  nach  der 
Infeelicin,  manchmal  auch  noch  später,  mit  einer  besottderen  Hart- 
näckigkeit, selbst  wwni  an  anderen  Orten  jedes  üciehen  vi>n  Svphili» 
schon  längst  goschwunden  iat.  Bei  üllurer  Syphilis  besciirfinbeu  »ich 
die  Hecidive  gewöhnlich  auf  emzcine  I'apolD,  ja  oft  nur  suf  oinu 
Plaque,  die  manchmal  zwar  etdir  schnell  versi'hwindet,  dafür  aber 
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ebenM  wlinrll  tod  inner  riaqiMi  an  einem  neuoii  Slnmlorte  t-rxctzt 
winl.  Die  l'npcl»  im  «piltereii  Verlimfi*  ilor  Svi>Iiili«  wi-noii  n'^niijfcri» 
IiitiUrntioii  timi  fi>rtw;hrfiteii(ic!  Bittwickcliiriitr  iiadi  der  IVriplicrie 
■uf  neben  llürkhildiiiig  im  Cemrum;  dadurch  kmiimen  niedere,  ring- 
förmige t'ljK^ues  XU  Stande,  mit  einem  welüelicheTi,  ojmkon  EpitlicI- 
^um  um  eine  noriiwlc  odi-r  {jeriltlicti:  Mitte,  diu  diiivli  ('imHiiciix 
m  den  HtmderltiirHlen  Kerpi jcines  .sic-ti  »neiiiiiTiderTcilien.  An  der 
Zunge  Rind  dietw  Rreidiven  nm  Inuitigüten  bemerk  Imr. 

Wegen  ilirnr  LncHliKiitioii  hiiftrt  den  I'iipeln  dieser  Krgionen 
mne  grame  Gefahr  fiir  IVrKoiieii,  die  in  Oesollschnft  der  Krnnkeii 
leben,  nn;  denn  es  ist  giir  nirht  «u  vermeitlen,  dnfti«  die  Seereto 
dicMT  l'nMiuete  E«»-  um!  Triiikp-rüaHi-n  iiiid  iindm-n  (JcHenNtfinden, 
Aiff  nn  und  in  den  Muiid  gebracht  werden,  nieht  unhaftiii  und  il»8 
prefiihrliehi'  rontiigium  Anderen  zufüliren;  eder  die  Ansteckung  wird 
direet  veriinlrtHet  diirrh  einen  Beprütrtunfiaku.'«',  ctine  I,iel>k«i*iinK  u.  A. 
TWe  lleberlra|^ungs<;efalir  wird  geriuh^zu  eine  |»i'miiiiieri(i*,  wenn 
hiiafigc  Ueeidive  die  Tapcln  immer  wieder  im  nnderon  Stollen  der 
Munditeldeiiiibaut  nut'taufheii  Ifistien. 

Die  creten  Wege  des  Nubrungaesnals  gehören  aber  auch  zti 
den  I*medilcetJon»t6tcllen  der  gumniöecn  Ablugeningcn,  ao  dnss 
vir  bei  diT  groom-n  Mrhr/iihl  der  H^phitlhk ranken  im  dioiien  OrttMi 
eharakterislisrhe  ViT^nderiingeii,  die  iiuf  bcHlidu'nde  »der  aligelaufene 
i*roccaac  hinweisen,  kaiini  vermisnen  wei'*len. 

Auch  hier  kommen  diftusü  CiuimiiuinfiltrrUioncn  neben  circum- 
smptcn  Giimmaherden  in  Betmeht.  lietztere  [»nliieatiren  »ieb  als 
Knoten  von  der  Grösse  einer  liinse,  einer  Krlise,  einer  Bohne  und 
noch  darülier  und  brlreffen  Kuuieist  d(W  HuluniiL'üeu  Gewebe,  beuw. 
drn  mucüs-perioHtalen  TU'bi-rxug,  »Ldtener  die  eigentüciie  Schleim* 
baot  oder  liefer  oingel)ettcte  Gebilde. 

Der   Ouinmakmiten    maclit    sich    durch    eine    entsprerhcndc 

JHtfTTOrwülbung  bemerkljar,  über   welcher  die  ßeldeiinhaut  deullieh 

Iptröthct  ersi^'heint.  Im  Aiifimg  füldt  er  »ich  %ieiuUL>)i  burt  »n,  Hptiter 

jedoch  erweicht  er  und  Hlhrl  in  der  Regel  zu  riceration,  wobei  die 

Ze-rriillit[m)duete,  da  die  F/pitlieUIecko  sclion  frilli  mucerirl  wird,  durch 

dir  verdünnte  Schleim  haut  wbr  bald  niieb  au»Heu  du  rdi  brechen, 

E»    iniig    vielleicht    in    der    f^erlngeren    Heüstcaztahigkeit    der 
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Hi'hlt-iriiiiäiitc  lie^n,  dm»  Aw  i^mmöscD  A1)la|^c>rung«n  in  und  ant«r 
iliiii-n  ineiMtciitlifcilB  zerfallen  und  zu  OcHchwürcn  vorechicdonor  Aus- 
(lelimiiig  und  Tiefe  röbr^ii:  Tliat«nclie  im  m,  das»  (Junimainfiltratc 
hier  viel  Bältencr  xur  Rffiorptton  grlnn^oi],  als  au  nndercn  Orten; 
die  Ouniniata  gehen  hier  tMiniit  zuineiat.  iu  Ulceration  Über. 

Die  Gcsfliwilre  Weteu,  ju  iiai'fi  Jem  Sitze  und  dir  Amirdiiui^ 
der  IiißUrato,  vorML'Iiicdmi«  Ki^jcnthHtnlit'liki'ili'n  dnr:  sie  sind  idwi^ 
flärhlicli  odiT  vcrtiefi,  i&olirt  oder  inciiinnderflicasend,  ruiidücb  oder 
oll{|ili8cli,  IKnglidi  oder  vitdfaeli  buehtig.  Meist  ist  der  Riiiid  de« 
GcHC'tiwiiree  »u  wio  aiiL-li  immii  Onind  rtarr,  xottig,  mii  einem  mi*s- 
fHri>igen  Ikrlng»  hohnftct;  die  t'nigeiniii^  wird  oft  durcb  ein  Infiltrat 
gebildet,  da»  in  der  Regel  scharf  begrenzt  ist  und  die  St-hleinihaul, 
soweit  daH  Infiltrat  reicht,  Iciebt  gerÖthot  crseheinrn  blüHL 

IWem:  fJcs<;hwiirp  pflegijn  in  der  liege!  m-hr  hinge  7^1  bestehen, 
ja  mit  der  Zeit  mch  au<'b  noeb  immer  stu  vcrgrüwn-ni,  bexw.  zu  ve|^ 
tiefen,  weil  die  Infiltrate  inei*t  lange  Zeit  iindaucrn,  oilor  Bieli  auch 
noch  in  die  Umgebung  und  in  dio  Tiefe  uuttbrtütcii. 

Erst  bc'i  oinem  xweckniäKKigmi  Heginie  niaclit  der  Proceaa  Hall, 
tnid  in  dem  MaaüHe,  nU  dir  Irtfiliration  nirh  nicht  mehr  erneuert 
und  die  bcBlebemli;  thcil»  dir  ltcHiirptii>n,  theil»  dem  /erfülle  unhittm- 
fiillt,  wird  eine  VergrOsjH'riing  und  Vertiefung  den  Oeschwüres  nicbl 
mehr  iKfobaehtct.  E»  bleibt  dann  stationär,  reinigt  »leh  und  geht 
schliesslich  einer  Heilung  entgegen.  Die  bterdurch  geselBlcrn  Xaxbi'« 
und  Defecte  werden,  je  nach  der  OrÜBse  de«  BuliHtanxrexluHte«,  va 
oft  erheblichen  VeriEiebungen  und  VemiiHtaltiuigen  fü)irt>tt. 

Gemeiniglirb  istdergiininilisp  IVocess  in  caro  oris  et  phuTligia 
ein  äuHsernt  schleppender,  sowohl  in  Rückiiicht  der  einwdn<?n 
rufilfriitinnHherde  iiIb  aucli  bezüglich  der  Etablirung  neuer  Oummn- 
knottn  wüiirend  dee  itcptflndee  oder  nach  Abheilung  der  nltoa 
Seltene  Male  mir  gestaltet  sich  der  Verlauf  zu  einem  aontcB, 
m  dass  in  wenigen  Tagen  oracIu'eekoDdo  Zerstörungen  zu  Stande 
kommen,  die  sonst  iu  Wochen  und  Monaten  sich  nicht  austnlden. 

Mundwinkel,  Lippen  und  Wangeuscliloinihaut  geU-n 
nicht  häufig  den  Sita  für  Gunimatn  ab.  Kinmiil  etftblirt,  führen 
sie  mitunter  auch  liier  zu  auegedehnlen  Demtructionen,  ao  daas  «n 
Mundwinkel  zt-rstOrt,  eine  Lippe  dahingerafft  werden  kann  (Fig.  25). 


UPUMAtlL    DKB  ZUinit. 


209 


\ 


pii.  1». 

OiDiHr  DitBtt  ilsr  ttutnrllj.i.o  und  ka*' 

liat    UatUhlct    aai    do<    l(tl*e<   naob 
eiiiniiiiM«!  I'lriralloiifti.     (K.  Kt||.  Ji^) 


In  einem  solclicn  FhIIp  mu]  ilin  Piilit'nl«>n  kuiim  mdir  im  Slnndc  sich 

vor  I'cbprfiieÄScn  des  Spoirhcis  und  Aiislniifon  der  oinfiennrnniPTiftn 

NoJiningHniitH'l  zu  Nrliützcn;   nur   mülirti'Iit;  iiiiil  bi-i  tintsprcohi-ndcr 

KopOiultung    gi<1atig«-n     Spcini'n 

und  ÖL-tränkc  weitt-r,  wolwi  oiii 

MiliU'titiirfcii  von  Riti-r  unil  Zer* 

FiillNpro(lii<'h>n  kaum  zii  vi-niii>irU>n 

ül.  PicKraDki'iikomiiK'ii  iiufdit-ao 

Weis«    Mtbr    bcnnitcr    und    und 

2udi>m  nucli  diinOi  ttint-  llliitiing 

auä  dri'  iirrodirtcii  Artcria  coro- 

naria  gL>Ji)bnlcl ;  bei  driii  in  Fig.2& 

gezeiclinoton  Falk*  war  vor  sviner 

Aiifniihme  auf  dii*  Klinik  Iluiiiur- 

rbaf^iv  bis  zur  CHiiiiiiticIit  i-rfolgt. 

Obwohl  nun  tWvnv  (iuniiiui* 
I^Bchwüri*    äich    fi^unio    mit    der 

gleiohen  Ulfvmtioti  im  Oesicbto  und  am  Ilnlse  vergeBplisfhiiFtpn  und 
da*  AbotuHHutidt-  de»  AuRöt-Oit-ns  nur  noch  vermehren,  no  pHegcn  bui 
zwcrkmÜBsip  eirtscleiletom  Heilverfahren  bedeutendere  Ert«tcllungea 
selbiU  nach  erheblicheren  Defccteu 
nicht  jiurückaublcibien  (Kig.  20). 

(tummAta  in  der  7,angG  ge- 
langen ziemlich  hüufip  zur  Walir- 
n^hniiinf;;  die  Inlillralion  \»t  Holten 
diifufl,  meist  crttchf'inl  mv  in  Form 
von  Herden.  Ein  oder  melirere 
Knoten  worden  in  der  Ziingensiib- 
sbuiz,  niih4;r  der  fibL-rt-n  Fliirhc. 
ab  harte  (jcschwülste  gefühlt,  die 
Too     einer    glatten    8c^hleimhaut 

bedeckt  «nd;  ini  weiteren  Verlaiifa  orwL'iohon  dio  Ilerdß,  entleeren 
narh  dem  Aufbrurho  eine  ilünne,  klebrige,  m»dir  oder  weniger 
flockige  FlfiBüigkeit  und  bissen  ein  «tnrrwniidigoa  Oes<'hwür 
KUrQek,  deftseu  Gnmd  niiuiiiter  die  Umgebung  iii  Furrii  eines 
XIlcu»  clevatara  Qbur wuchert..    Die  Oberflaeh«  der  übrigen  Zunge 


Flg.  it. 
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ht  Tiituii'linml  uneben,  liöokcri;;  und  gpklfiftpt,  ntidero  Mnle  g\ 
Die  Affeutifii  ißt  hol  Uvi-iitiruiij;  imil  bi-i  Üowpgungoii  oft  »ohr 
empfindlich.  —  Anschwellung  der  lM?n«chl>art^ii  J^ymphdrfliOD 
wfnlen  durch  Ziingt'nÄWinniata  eeltcner  veraalasöt 

Auf  eine  i'ntH|irt't:liendo  Qi^ltaudlunK'  tritt  FtückbilduDf;  dce 
Infillruk'fl,  bcr.w.  AuMliuiliin^  di'a  Gcr^Iiwfires,  ziemlich  prompt  «in; 
tiich  Hi-Ibnt  iSbcrlattffii,  wird  der  Prueuaü  Aiuserst  schleppend,  ja 
er  kann  gi'raili-xu  /u  Can-irioni  fülu'i'n,  wie  Hutchinsoa  und 
I).  V.  r.angcnbvck ')  b(>r)b»dik>t  hahcii. 

Dio  Oummnta  des  niucös-ppriostalen  tToliwnig««  prwhwncn 
ab  lind  zu  im  Bereiche  eines  AlTttularfoHsatzi^!);  am  harten  Oaumra 
eind  «ie  vifl  gownhnlichcr. 

An  letzterem  Ottc  kommt  C9  zumeist  ftuch  zu  einer  Blossleprag 
den  knücliernen  Oewülticn,  nelchoB  oft  perforirt  vinl,  wodurcb 
dann  mrhr  oder  weniger  weite  CcmiiimnicAlio«  der  Mund-  mit  der 
NaHimliöhle  enttiteht. 

An  den  ZiilinfTiehern  steht  man  uianchea  Mal  da»  Infiltrat  pt]>- 
frimiig  liervorn-uchem  mid  dadurch  gleirh&am  eine  lÜpulia  syphi- 
litica diiDitellon. 

Im  Uobrigen  werden  dio  Kiofor  von  dem  srpbilitiacben 
ProcesBo  splton  orgtiffen;  «war  aoll  nacli  einer  Bemerkung  von 
Downee")  di(?  Krkrankung  den  Untürkiefers  bei  der  Bevölkcnmg 
von  KaBhmir,  die  nahezu  nuenahmslos  an  Syphilis  leidet,  gar  nicht 
ungewöhnlich  sei»,  doch  crsclieint  aas  den  in  Kürze  niitgt^t heilten 
durch  die  Operation  gehrälten.  sechs  Fällen  vtm  Nekrose  dicsu 
Kiiochenn  die  syphilitische  Natur  des  Ijcidens  nicht  erwiesen. 

Die  den  weichen  Gnuraen  durstellende  SchleiiHhautduplicamr. 
sowie  die  Gaunieubügeii  und  das  Zäpfchen  gehen  »ehr  uft  den  Sia 
fllr  Gumniata  ab,  die  ah  starre,  plattenformige  Inültrale  oder  alt 
verschieden  grussü  GesohwiiUtknotcn,  vnn  einer  btanröthlichni 
SehleimLaut  buduekt,  in  striiarf  hegrenxteii  t'nirissen  sieh  von  der 
Umgebung  abheben-  /orfall  ist  bei  der  Düiinheit  der  botroflFenen 
OebiMe  ein  »ehr  Läufiger  Ausjjang;  Perforationen  und  Dofccte 
ilunigcmiisfl  ganr.  gewöhnlich. 

Die  Oummata  an  der  Itückaeite  dea  weichen  Guumtm»  kännca 
Ifingcrc  Zeit  auch  unbeachtet  btwtehcD,  weil  aio  oft  nur  in  Form 
ganz  kleiner  Herde  auftreten  und  somit  auch  den   I^atienten  nur 

*)  Uobar  OiunmisMchvIllctQ  olc,  Aroh.  f.  klin.  Chir.  B4.  XXTI,  ftg.  Sili 
■)  Tbo  Laucol  1681.  II,  po«.  871. 
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gcriugfQgigc  Beschwerdon  verursai-lieii.  Bei  einem  etwas  rapideroa 
Verlaufe  tritt  aber  »labald  Zerfall  ein,  worauf  mit  einem  Jliile  das 
dilitno  Oaomenfleg«!  in  irgend  einem  »einer  Tbcilc  durchlöcheft 
erscheint  QewÖhnlich  bleibt  aber  der  Verlauf  nicht  so  ganz  uarer- 
merlfl;  doch  spielt  sich  die  Destmction,  wenn  eine  Kwcekniäetsigo 
Behandlung  nicht  bald  eingeleitet  wird,  bei .  der  Düniilieit  dor 
betroffenen  Partien  schneller  a\a  an  anderen  OrU-ii  nh. 

AuAMir  der  böreil»  envälinloii  Durelilücherujig  entsteht  such 
illloeration  sm  freien  Hände, 
äO  Abs»  der  hintere  oder  der 
vontcrcGniimcn  bogen  mchrwler 
weniger  ousgezaekt  erscheint; 
oder  es  ist,  beim  Sitze  des 
giunniMsen  Gegt-hwiireR  in  der 
NBhe  den  KSpfcliens,  das  letztere 
an  seiner  Hasis  angefressen,  ao 
das»  die  Uvula  einseitig  faeninter- 
bsumelt  (Fig  27);  oder  das 
ZSpfehcn  ist  am  Itande  oder 
an  der  Spitze  nlcei-ös.  N'ehnien 
die  guuimüxen  Inßltnilione»  eine 
grjisaere  Ausdehnung  nn,  m 
kommen  oft  ganz  ausgebreitete 
Zerstörungen  zu  Stande.  Ea 
kann  Verlust  des  einen  oder 
linderen  Gaumenbogena,  des 
Zäpfchens ,  ja  de?«  ganzen 
weichen  üauniens  eintreten. 
Erfolgt  eodlich  Heilung ,  m 
bleibt  daa   Gaumensegel    nach 

aOBgobreiteten  Iiifillrationen  uutl  iiberfliichiiehon  V ersteh wilmngcn  nls 
dQnne  Membran,  «la«  Zäpfi-be«  als  Mhuialer  Streifen  zurück,  mit  vcr- 
Uetem  Muttkelgewebc  und  ohne  Bewegu)ig»!nihigkett:  oder  m  sind 
äbemarbte  Terforationen  und  Defecto  oder  Verzivhutigt^n  am  weichen 
Gaumen  und  Knickungen  des  Ziipi'cbcas  nach  der  Seite  lii»,  wo 
früher  die  Ulceration  sass  —  oder  es  bestehen  mehrere  der  Ver- 
änderungen nebeneinander,  die  von  den  Vorgüngcn,  die  «ich  hier 
■l^edpielt  haben,  Zeugntss  ablegen.  Kleinere  Lücken  dos  harten, 
ChiUineu«    und   grüiutere    im    Veluui    kuDuen    übrigens,    wenn    oiuo 


OiituntJtio  OMohirtj«  dar  hlBUMn  KulmB- 
n-iuJ.  Joi  hanoa  and  *ai«k*n <]&■]» »n*  und 
■a  4l*r  Ditlt  Am  ZAiirslimi:   F*rtanilli>ii  dm 
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zweckt^nlftp rechende  llt'handtuiig  niclit  zu  spät  platxgn;iri,  noch  zuu 
vollen  Verschlusse  gelangen. 

Ziemlicli  liütifig  kommen  gummöse  Oontrhwfiro  an  den  MniidelB 
vor  und  bt-flingeii  hier  mitiiDler  recht  ausgedehntp  Zi'r«l«ningen,  so 
dasK  nur  kleine  Kc»te  zwischen  lief  eingezogenen  Narben  etehiHi 
bleiben,  oUor  t»  gehen  die  Tonsillen  ganz  zu  Oruodti. 

Uifiuae  gumnivsc  liitiiti-d.ti(>u  wird  an  der  hinteren  I^harjnx- 
vand  '(y(tcx  aIs  Audcrwärln  wtihrgc-iioiiniieii.  Es  ci'Hchmnen  dann  die 
AVände  des  liiu-hrns  bläiilich™t!i,  leii-ht  gcsrhwollen,  mit  süliem, 
festhnftendeni,  eitrigem  Schleime  bedeckt,  hier  und  da  eine  Eroooi 
otler  olierflilcliliche  Ulceration  darbietend;  in  leichteren  Oradcn  be- 
merkt man  nur  eine  rothe,  glatte,  .glänzende,  wie  lackirte  Sehkim- 
haultliiehe.  Dieser  Zii^laud  ist  für  den  Patienten  wogen  des  QcfAhlii 
der  Troekenhelt  und  des  ICratsons  um  so  lästiger,  als  jVnfouchlungeB 
und  Gurgeliiitgoii  tmr  (tlr  wenitjio  Augeiiblieke  Krlmehlerung  bringeiL 

Viel  hiiuligor  ititid  liordfürmige  InÜltrate  und  die  uua  ihnen 
herTorgehendon  gummösen  Geschwüre  im  Hachea,  insbesondere  in 
der  hinter«»  LUchcnwand,  wo  diese  meist  ulccrativ«ii  Vorgänge  tm 
ausgodohiiteateii  7.ur  Beobticlitnn^'  gelangen. 

EiuKclne  Male  dringt  dann  der  guinniübc  Process  bia  zu  den 
KSrpem  der  Halswirbel  vor  und  vcraiilaast  B!o«»legung  de» 
Knochens,  der  mitunter  cariös  zerfiillf.  Audi  Deimdiruug  derScliSdel- 
basifi  ietl  wahrgenommen  worden,  w«nn  Kerfallendi*  Gummata  an 
der  hier  angehefteten  Stelle  de»  Raehonifackes  xur  Entwickelung 
kamen,  wae  sieh  viel  gerührtichor  gestalten  kann,  weil  die  Sdiädel- 
basie  dünner  ist  und  bei  einer  Vertiefimg  des  giirnrnfwon  Ge- 
schwüres die  Gohirnhäuto  nud  das  Oohini  viel  leichter  crroi 
worden  und  r&seh  tödtondo  Complicationen  eher  eintreten. 

Andere  Gefahren  drohen,  wenn  in  den  gummösen  IVo«»" 
grÜBeercUofäHse  einbezogen  werden,  wie  in  dem  Falle  Laudrioux''J, 
in  welchem  eine  tÖdilichc  Blutung  aus  der  Carotis  interna  L'rfolgt«. 
„Bei  einem  Kranken,  der  mehrfache  Gummata  zoigt»,  hatten  sicli 
nacli  lange  bestehender  ulcenitiver  PharvnKiti'ü  zwei  gms-w  hrper- 
trophischc  VVillle  in  der  Gauiiiouraeheiigegend  entwickelt.  Plöulicli 
trat  IlaemoploJi  auf,  und  zwar  zweimal  mit  einem  Zwischenraum» 
von  2  Tagen,  im  zweiten  Anfall  stjirb  der  Kranke.  Die  SeclioD 
ergab  Gumuiata  in  versvtitedeneu  Organen,  Periostitis  und  Gf3«chwAi« 

■)  Bull,  de  In  Sor.  Anat.  do  ?ariii,  Jali  W4;  —  Viprie^.  1.  DcnaatoL  n. 
8n>t>-  iffib.  pag.  »71. 


der  vorderen  FliLcIien  der  Ila]swirbelkör|ier.  Unk»  am  Tharyiix, 
der  allonthalbeD  mit  Geechwüren  und  Narben  besetzt  war,  ein» 
Uncare  l'tc«r&lioii,  welche  »lit  dem  itnume  der  Carotin  luterna 
oommunioirtei.*'  In  einem  Falle  Iiatlo  Morel)  Mflckonzie')  eine 
Häinorrhjigie  beobaclitut,  bei  der  niobr  ah  ein  Liter  Blut  voriorim 
ging,  und  da  die  Kranke  ^kurz  aaehber  den  iVocpsäus  Iransvor&ua 
des  Epifitroplicus  cxpectorirte,  so  ätanimte  die  JJlututig  wulu'Hcliein- 
Uch  aus  der  Ärt«ria  Ycrtebralis". 

Haben  sieb  gumnu'ine  tHcerafionon  an  der  aeitliclien  Rachea- 
wand  luealisin ,  danu  stehen  die  angrenzenden  Theile  der  Ohr- 
trompeten in  Gefahr,  in  den  Oeacbwarsproooaa  mit  euibezogea 
zu  werden,  wodurch  eim?  bedeutende  Ilecinträcbtigun;^  de«  Gehörn 
folgen  und,  wenn  bei  der  Hpütcren  Vernurlmrifi  Vorengeruiigen  »der 
gar  VerBch1ief»ungen  des  Otttium  pharyngeum  lubae  ronultircn,  ja 
Hclbflt  bUnbend«  Tniibhcit  Mch  ausbilden  kniin. 

In  denjenijfen  Fällen,  bei  denen  gummöse  Verschwünin gfcn  der 
faint«reD  Jiacheuwand  gleichzeitig  mit  sulchcu  am  weichen  Gaumen 
entetebeo  und  der  Zustand  vcrwahrluat  wird,  kommt  es  hei  ein- 
tretender Uebernnrbiing  par  riiclit  Bt-lten  »u  einer  theilwiMsen  oder 
eompleten  AnwachHUiig  de»  wcirhrn  Gaumens  un  die  hintere 
Huchenwand,  Sind  die  YiTwaehstiiigeii  ausgedehnt,  hu  »ielit  man 
an  Blolle  de»  XäptehenH  eine  dreieckige  Lücke  —  die  einzige  Com- 
muiiioilion  mit  dem  oberen  Rachenraurne  vnn  Seite  der  l^Tundhühle 
au«  — ,  oder  eH  ist  das  Züpfehon  als  nnförmliclier  Wulst  erhalten 
uud  verlegt  die  eben  genannte  dreieelcige  Lücke;  oder  Nasenhöhle 
and  oberer  Rnehenraum  sind  dureh  eine  completc  Antöthung  des 
Velum  an  die  hintere  l'liarynxwand  rom  unteren  Kftchencavuni  und 
dem  Cavuuj  orie  YoUständig  abgetrennt. 

O*  da«  Cavum  urin  et  phnryngia  durcii  Ja)irc  hindurch  als 
bevorzugter  Sdiuuplatz  des  HyphihHpriHirsRirH  auHcrkoren  /.a  sein 
päegt,  iHt  (»  daniin  nicht  ungewolinlii-h,  Hpurcti  ubgclunfener  Lues 
neben  tnochen  GiimnKwitäten  an/.utrefTen ;  also  t.  U.  %HelI'aehe  Niirbeii- 
faildung  an  der  hinteren  Itachenwand  und  VerliiHt  des  ZüpfcheiiH 
neben  frischen,  gummösen  Geschwüren  und  Infiltraten  am  harten 
GHUmeii  und  den  Kentten  des  weichen;  (u]i>r  rs  hiuidelt  sich  um 
alte  AnlöthuQgcn  de«  Gaumensegels  an  die  hintere  Uachcmwand  und 


*)  Di» KnnklioUen  doH  HbImim  und  div  Nano,  Doutuch  v.  KitlU  Homon,  I, 
Dwlia  laaO,  pag.  117. 
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filtornartitpii  nnfnet  tl)»rl*vnl«.  wiil 
niaii  ilureh  die  l.Srkvn  hintlunA 
eines  rri«ohcn  Gc^chwüros  im  obcn>n 
l'hurynxrauuio  aii«i<'htif:  wird  uimJ 
liinter  doui  Arcus  pnloto-pharj-ngcut 
i-iiit'ti  iiciK'ti  Oiiniuiuktiutcii  licniL-rkl 

(I-'ig.  28). 

Tirf  iinipn  im  Pharynx  «ilzi'ndf 
(Iiimmakh'itrn  »iml  mir  uiit  /uliilfe- 
nalimc  des  Kclilkopfspiegelii  %a  rait- 
ih'okpn  (l'ig.  20);  ilalK'i  ist  m  rwoclc* 
inü»f*i(!;.  flcn  tjapjiix  durch  verwhin* 
<luitB  'flioiuitiunon  in  lh*wi.>gnng  211 
brin|;on,  Qin  cinoVoriu^Inobung  «ti»- 
Belben  an  dem  Inliltraton  zu  Iwwerk- 
(ttcUi^t-n,  denn  »onst  kdiinton  dir 
(iummatn  leirht  al«  der  liintcri-u 
liVand  ilc«  Ijtirynx  iingidiürcnd  U.*- 
irnrlifpl  Menlen. 

Die  Beschwerden,  welcJiP 
die  im  Anfan|^th«ile  des  VfT- 
dauungütracte«  vorkommenden  (lum* 
mala  vei-antiieKcn,  sind  di'mnnch  »ehr 
ver^ehiedon;  su  können  dtßüftDieii  bei  geiringer  Ausdehnung  dvr 
giinimiiM-u  l[i(iltrAto  ganz  uiivrh<>l>lich  eoin  und  knum  in  Betrorht 
koinmo«;  dio  JlehimleninyeTi  jedoch  sind  um  «0  cmpfindlkher,  je 
niohi'  der  Thvil,   wo  Bioli  liuinniata  boUndoii,  beim  Sprachen  nnd 

KauoD  in  Anüprurb  gcnummoD  isl< 
Von  dicßem  GesiohUpunkto  aus  smi 
die  (iiimniata  iiii  der  /.unge,  dt-ni 
weichen  Ciaiimeri,  nti  den  TutuiUün 
und  der  Iiititenjn  llnohenwand  «ft 
**lir  liisrige  Viirkommniiwc  Sehr 
unnngunehm  sind  dii?  Slöning><ii. 
welolie  Alle  einer  Durch  lücberunjf  de« 
linrten  oder  dm  veicfaon  Guomeiw 
oder  ftii«  einer  rheilweisen  oder  voü- 
koiunicncti  Vcrlvlliung  des  letrteren 
mit     der     hinteren      lUtibenttaiMl 


Pia- HL 

Anlnthang  d««  wnirli*»  Haoiitiini  an 
der  blniTivii  llBciii-DirBiKl  L  uhvrasrliirr 
Dotcol  ilat  riulo,  ilurcli  lUu  »Ith  Im 
Dbarau  Aailivil*  (l<r  hluMioB  BMlina- 
Wftliil  tili  Irff^bsi«  ffuoiinOaol  lictobwQr 
■rbllcktii  U»(,  lu  ilei  Kkh*  de*  hluts- 
tvH  l»Auii)Diib4h|{iTiii  <llur  ]mk*iL  hnil»  bn- 
flnil«t  «i<ih  «in  friMbvT  tiiji»Riakai>taii. 


V 


Kitf.  im 

)t«r[  ancnnukaulaii  dw  Bulartn  !■&■• 
rTDUliicbJilll«*  Im  larjriiBMkaiitwiliaD 
ßLldth  dla  bcilu  ADUuie»   iIh  V'kUm 

UnTuurbtar     b<fwl     d*i      KiHhIuKIl 
IlorsdiU»  SjphllU. 


refultiren.  Die  geno^iH'nen  NnhrungHmitt«!  gelangen  <lanD  zum 
gToweu  Theilo  id  dw  Nasenhöhle  und  die  Sprarhe  erhält  einen 
Timbre,  der  tilmbendes  Zeugnisüi  für  die  übeixtandone  Kraiiblioit 
alipbt.  Andererwita  wieder  zwingt  die  aufgehobone  Comniuiii- 
«aiioii  Kwieclien  Nnaenhöhle  und  den  (-'avitäleti  dcB  Muiidpü  und  dea 
Fban'nx  mit  uffencm  Hunde  mt  re^^piriren,  wa»  dem  lndi\*iduum 
etneo  blöden  Auttdruck  verleibt  und  überdies  zur  lästigen  Austrock- 
DOzig  den  Cavuin  oris  et  pliaryn^s  führt. 

Rcbr  ^el'tLhrdi'ithend  geniulti't  »Il'Ii  die  CiL'A.lriHati(jn  in  den- 
jenigen Füllen,  wo  e«  nacb  wiedcrhultfii  Reeidivtm  uml  wbleppen- 
dem  Verlaufe  von  f^ummösen  l'leerutiuneii  Hin  welrben  (Daumen, 
der  liinleren  Raehenwand  und  detn  /iing<Migruiide  endlich  zur  Aiik- 
bildung  eineR  Xnrbenringes  7.wi)ieKen  wnic-lietn  (iniimeii 
und  Zunnenwurzel,  oder  zwischen  letxterer  und  der 
hinteres  Rschcnwand  kommt;  e«  iet  dann  zu  besorgen,  dasa 
darcb  fortwährende  Ooiwtiiction  de«  Nnrbongcwebcs  der  Ring  »ich 
immer  mehr  rerengert  und  dabei  die  Weivhgebildc  an  neiner 
äusseren  Peripherie  (Heblei mliaut  und  etwa  in  ihr  eingebettete 
Muskeln)  iin  sieh  heranzielit.  Dadiirrh  kiimnit  eine  diaphragma- 
»rtige  Membran  r.u  Stande,  die  entwedi;!-  zwischen  Mund-  und 
naehenhöble  ausgespannt  ist,  oder  den  oberen  Pharynxraum  von 
dem  unteren  und  dotn  Kohlkopfeingnnge  abthoilt.  Die  Lileke  ini 
Diaphragma  ist  bald  läiiglieh.  bald  rund,  im  eräteren  Fälle  liegt 
sie  gewöhntieli  iti  der  MeiUaia-bono,  im  loluleren.  juitunter  seit- 
wärts, let  die  Lücke  weit  genug,  orwa  noch  für  einen  CHnger 
durchgängig,  so  ist  für  Luft  und  Nahrung  noch  genügend  weite 
CoRiniunicatiou  vorhanden;  man  kann  dHiin  einzelne  Male  wabr- 
nehmrii,  dasa  die  OefTnung  dureli  Muskuteoatradiunen  an  der  äuBneren 
Püripheric  des  Diaiihragmaii  Mogar  noch  Vereugernngeu  und  Er- 
weiterungen zuläiwt.  1j)  der  Felgü  xiebt  »it'li  jedoch  die  t)(;ffnung 
in  der  memliruiiüsen  Striettir  inciictenH  innner  mehr  zuHainmen,  ja 
sie  verkleinert  itirh  bia  auf  Hleeknadelkiipfgrcnuie,  wie  in  dem  Falle 
Ton  der  OcrtcrHrhen ')  Klinik,  und  bedroht  durch  die  autuerdte 
B4>)iiuderung  von  yahning*-  und  Luftniifnahme  jeden  Aiigcnlilick  daw 
i^ben.  Solrhe  Karben,  die  bei  Ucrührung  auch  schmerzhaft  und 
niitunt«r  seibat  Brecbbcwcguugen  aueüulöecn  iut  Stande  aind,  finden 


*}  a»arg  LBDgr«tt(er,  SyplüL  Pbaryiixstrictur.,  Dvutioli.  Arvb,  f.  klin. 

xmL  Bd.  xxvu,  p.«.  ae». 
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»ich  bald  nur  al«  Residuen  einer  abgelaufenen  Sj-pliitii«,  bald  •äoA 
»U:  mit  Crifiiluiii  Ulccnitiunt'ii  in  dur  N'uulilmracbaft:  vurgfwlliM'buftrt. 
MitafTtHM innen  iIch  KHlilkofift»»  finde»  nicb  xieinltcb  häufig,  aber  »elbsl 
in  dctijriiigpn  Fältmi,  iti  wi*b-heii  dvr  I^aryiix  vollkunimi^n  intmrt 
vorgefunden  wurde,  orsrhieii  dir  Sprache  nphoniM!li,  sie  IjcIjjihi  jedoch 
nach  Erwcil«ruug  der  Strictur  sofort  ihren  Elnng  wieder.  In  ver- 
öcliiedoucn  Zeitschriften  sind  bisher  22  Falle  Mlchor  PhnrjTixittric- 
liircn  bekannt  geworden;  »ic  finden  «ch  bei  Scheeh'),  Lang- 
r eu t e r ")  und  W.  L u b li n >< k i ")  zuaummunguitellt.  —  In  cinum 
TOB  A.  T.  Sokolski*)  mitgetlieilten  Falle  whien  die  narbige  Ver 
cngcrung  Aes  PKnrynx  in  Folge  von  hereditärer  liUes  entstanden. 


Erkrankungen  der  Speicheldrüsen  im  Verlaufe  der  Si'philia 
sind  oinzetöo  Mal©  beobachtet  worden.  E.  Laocereaux^)  fand 
bei  eintT  Kranken,  die  im  Erysipel  naeli  ayphiUlischen  Oesehwüren 
duH  Kttebi>nK  lülurb,  div  linke  lilaudula  »ubmaxillaris  wie  ge- 
echmmpft  (fl^trie)  und  beim  Berühren  härter,  aber  nicht  geringer 
an  Volumen;  gelblich  gefärbt  in  Folge  von  verfettcteD  Granu- 
lationen; zwischen  den  DruHenläppcbcn  zahlreiche  Furchen;  die 
inleriu^iuütien,  tibrüaen  Hepta  verdickt;  die  benachbarten  Lymph- 
drüsen vergrussert,  weich,  von  markigem  Äusaehen.  Auasordcni 
fanden  sieb  vor:  Narben  in  der  Tlnigcbung  de«  Anu»  und  im  Riicben; 
Uuiiutiiita  in  de«  Ijuiigi-n  und  im  Pericard;  Erweiti>rmigeu  und  Vei* 
engerungen  mehrerer  Branehiabeweige;  Xarben  in  der  Leber;  krank- 
hafte Veränderungen  der  tiefgelegenen  Lymphdrüsen,  —  Fournier^ 
beiibachtete  bei  einem  .tOjährigen  Manne,  den  er  11  .liihre  vorher 
an  Sypbiti»  behnndelt  ImttUj  eine  innerhalb  14  Tagen  zu  Stande 
gekommene  Geschwulst  der  Glandula  subungualis,  die  auf 
den  Gebrauch  \ou  Jodkalium  nach  ctncni  Vierteljahre  nchwand. 
M.  Verneuil')  sab  bei  einem  40  Jahre  alten  Manne  eine  ähn- 
liche ErkiAokutig  der  linken  Glnudulo.  HublJngualin,  die  er 
anrüQglich  nicht  xu  deuten  yniacttc,  später  aber  für  Byphilitifieb  hielt 

^)  StenoidTung  iL  PharTnx.  in  Folge  f.  Sj^k    Doulaeh.  Xreh.  t  kitn.  Mwl. 
Bd.  XVn,  png.  SfiO. 
•)L  ü. 

*)  Veb.  qrph.  PliarTnxstrict.    fi&rl.  klia.  WoGbonichr.  1888,  f*g.  881. 
*)  Doulvch«  itifd.  Vi'i>clii-n«ehr.  1883. 
»)  I.  c.  pftg.  253. 

*)  Üentralbl.  f.  Chir.  1S76,  f»f.  667. 
■)  Ibid. 
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—  Erkrankung  der  Parotis  habe  ich  bei  einer  mit  unzweideutigen 
SyphilissjTnptomen  behafteten  Person  beobachtet  und  dieses  Falles  auf 
pag.  193  ausführlicher  gedacht.  —  Bei  einer  anderen  Patientin  habe 
ich  neben  gummösen  Processen  an  anderen  Orten  auch  solche  der 
rechten  Parotis  gesehen,  die  zu  einer  Speichelfistel  führten. 
Die  linke  Parotis  derselben  Kranken  (einer  44jährigen  Frau) 
war  in  ihrem,  den  Unterkiefer  deckenden  Antheile,  wie  aus  der 
glatt  über  den  Knochen  gespannten,  dünnen  Narbe  ersichtlich  war, 
vollkommen  zerstört  (angeblich  seit  8  Jahren);  aus  den  erhaltenen 
Partien  liess  sich  durch  den  Ductus  stenonianus  Speichel  ausdrücken. 

—  In  einem  dritten  Falle  meiner  Klinik  bestand  die  Parotiageschwulst 
neben  Nasensyphilis  und  gelangte  unter  einer  gewöhnlichen  anti- 
syphilitischen Behandlung  zur  Resorption. 


16* 


Dreizehnte  Vorlesung. 

Ikbilt:  8ypliilit  i  seho  Ffkrankungen  der  eriien  Thelln  doi 
TerdannngMlrBrl«*  (TorMcUuiiK).  ~  DiAgnoao  dcT  InlUaluuiii- 
foatBtioa,  (Im  SohlviinlMuterythoins,  Aot  PMiyolo,  A»t  UumnMte.  — 
DirferuntialdiagnoB«  KwiMlicn  KjpiüIiliMhHit  unil  njffhl « ■; pti jütMCii— 
ProcMflcn  io  d^  Mundil iJhlt-.  —  Arut«  R[iiiii«titiii  und  Ant;iii*i  rhrmildv 
KitUrrh;  Htoinittitu  bcrpi'tio«;  Anj(ina  herpetica:  SlomaltliB  muteru, 
utorinu.  —  Mour.  —  VeaeriftcUes  OeochnOr.  —  8tomatiui  ulceroi*.  — 
Slonuitili«  cpiuiütioa.  —  StoiuaUtia  nivrcorialJ«;  M<>rcuiiiilK«aclivllr«.  - 
Lflukoplakia.  — ~  Bfiit^n  PUi^uiw  darZiin);i>. —  Luiigu«  iioirv. —  QnCaltaM 
Zunjcv.  —  Ijupn«.  —  TubercuISae  Oeaehwöre.  —  I.epra. —  Zvnfti^ 
abfloew.  —  Nvubildung»». 

8ypliiUt1a(>liB  ErkraakuiiK  litm  Oonnphngun;  Drttpbiici«;  OumnAM 
Ptoccsm;  8tmtaron.  —  äjphilui  ilo  Mut^eu«;  den  I>«niik«natii. 

"Wenn  man  die  von  den  verecliiedenen  Processen  g^ebwio 
SchUdcninK  im  Aiigc  behält,  fio  ist  das  Krkenneo  der  hn  Miuidi' 
und  Uli  Kaclicn  localisirten  Syphilis  l>ei  weitem  in  den  zafalreichaten 
Ffillen  keinen  besonderen  Schwierigkeiten  unterworfen. 

Initiultnanife Stationen,  die  weiter  rUckw&its  von  den 
Mandeln  wolJ  kaum  jo  «u  suchen  sein  werden,  repräsentiroa  «ich  aurh 
liier  bald  als  I'apoln,  bald  aU  dPUtUch  entwiekelle  Sklyrusen  mil 
Erosion  yder  Exulci>ratJo(i,  oder  auch  mir  a.h  Flüi-henerosioron  i»uf 
wenig  oder  kaum  infiltrirter  Basis;  dieselben  sind,  ebenao  wie  an 
anderen  Orten,  von  indolenten  Anschwellungen  der  benachbarten 
LvniplidnJHen ,  und  spater  von  coiietiiutJoueller  S>'phili8  gcfol^ 
'Wird  nuu  neben  den  Veränderungen  in  loco  die  Reihenfolge  der 
Er»clieinuiigcn  im  Auge  behalten,  w>  ist  der  initiale  Charakter  der 
Erkrankung  leicht  festzuatcllen,  und  es  gelingt  dann  auch  meist  die 
Axt  der  Auait-ekung  £u  eruireu. 

Das  syphilitische  Scliloimhaaterytbem  ist  durdi  acinea 
TomehnJiclien  Sitz  am  weicheu  Gaumen,  den  Tunwillen  und  dnn 
Pharvax,  durch  die  oft  echarl«  Begrenzmig  der  byperüinirten,  w«»;» 
infiltrirtei)  und  am  Rande  bläulieb  sdiimmemdeu  Stellon  gooQgODa 
charakieriitirl. 


I 
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IMc  Papeln  der  Murosn  sind  an  Avm  ficharfen  Umschrieben- 
sein  der  Krliebung.  iin  der  genitlieten  oder  bläutiHi  weissHohen,  wie 
durch  Ijapis  verschorften  Kpitlieldecke  leiclit  zu  erkennen,  eo  wie  auch 
daran,  daes  sie  bald  einzeln,  bald  dichter  ^ohiUift,  da  zn  Schruitdon 
aod  oberflächliehon  ncerationon,  dort  zu  ti*^fen  G(!8t:hwDr«n  fahren, 
imd  überdies  miiuutor  aolir  gerno  recidivireiu 

Dia  Öurnmata  Bildlich  zeichnen  flieh  durc^h  ihre  mciat  Rclmrf 
ürten.  oll  aber  auch  diffusen  Infiltrate  aus,  die  hJiulif;  Zerstöruag 
tod  Durchlöcherung,  nahcxu  iiunicr  aber  Narbeu  voranlassea,  welche 
je  nach  der  Dustruction  zart  üder  strahlig  uud  die  Wcicbth«ilo  ver- 
ziehend sind. 

Do  die  Symptome  aber  doch  nicht  immer  deutlich  gi'nug  nus- 
gpprSgt  sind,  w»  mÜBseiJ  wir  aufh  ihirjenigeii  Erkniiikungefi 
gedeiil:en,  die  gelegentlich  xa  einer  Venveühaclung  mit  Syphilis 
Aihren  könnten. 

Aeute  Htomntitis  und  Attginn  eatarrhalis  woinon 
diiliiee  llöthung  und  erheblichisro  Schwellung  auT  und  »ind  gewöhn- 
lich, Belbfft  die  unter  Fieber  erecheinendcn  schwereren  Formen,  von 
bünterfT  Dauer. 

Chronische  Katarrhe,  wie  sie  etwa  bei  SHiifcrn,  liauclicni, 
Tabaksehnupferii  angetroffen  werden,  lassen  bei  einiger  Aiifniurk- 
eamkeit  das  rernnlfls^udo  Moment  leicht  erkennen. 

Her^tes  der  MuudHchleiuihatit  (Stomatitis  herpetica) 
führt  zu  kleinen,  3tcekiiadelUo[ifgri58»u  soUen  Übersteigenden,  scharf 
geränderten,  oberflSoliUcheH  Oesehwüiftou,  die,  moist  zu  Gruppen 
nngnirduel,  auf  getöihetcr  Schleimhaut  sitzen;  die  Horpesgcsehwür- 
rhon  vporden  an  der  Lippen-  und  Wangcneeh leimhaut,  an  der  Zunge 
uud  auch  weiter  nach  rCckwilrts  bis  an  die  liiatoro  Itachenwänd' 
angetroffen  (Angina  herpetica).  Femer  ist  zu  beachten,  dass 
ner|>L>s  an  der  ^lucosa  von  ebenM  kurzer  Dauer,  wie  der  an  der 
allgcjneincn  Decke,  ist  und  ebenso  gerne  häufig  recidivirt;  gleich- 
zeitigen Auftreten  mit  einer  analogen  Eruption  an  der  Uaul  erleich- 
tert die  Diagnose  erheblich. 

Bei  Frauen  pflegt  eine  benigne  Stomatitis  mit  seichten 
Oesehwürchen  während  der  Litclation  (Stomatitis  inateriia  der 
Alten)  oder  wShrend  der  Gravidität,  der  Ferioil»  xu  erseheinen,  oder 
manche  pathologiwhe  ZuBtände  dea  rtenw  7.u  begleite«  (man  konnte 
da  vou  einer  Stomatitis  uterina  aprerhen). 

Soor   bei   Kindern    iat   dureh    diu   punktgrosDcn    bis   flächen- 


p 


fiJmtigcn,  weissen  Membranen,  die  unt<^r  (lern  3Tikroako(>c  Tliullus- 
fädi-'U  und  Sporen  cwiBclifu  den  Eiiitht-Iien  aufweisen,  und  dun-li  die 
sau«!  Rcaetion  dve  Socretfa  It'k-ht  zu  erkcnm-ii;  Erwaclisene  werden 
von  dieitcr  PilxftnsUHioIung  nur  bei  wtit  vorgrxchrittener  Karliexip, 
wek^li«  diiH  nahe  Endr  bnlil  nlmcti  läüst,  angctrufTfn. 

Vcnerisrhp  Orseliwrire  nn  den  Lippen  und  im  Bereiehc 
der  Hund-  und  Raelieuhölilc  sind  fiusecrst  8e1t4>n;  auf  der  Zunge 
hat  eie  Ricord')  in  »einer  -lOjalirigcn  Praxis  nicht  gcochen. 

Viel  wiehtigov  filr  die  nifferentinldiagnose  «ind  folgende  Krank- 
heiteformcn. 

Unter  Fiobur  entwickelt  sich  inanclinial  npnrudiiK'h,  manchmaJ 
epidemifioh  und  die  Chnrnkten?  dor  ContHjrioBitüt  an  »ich  tragend, 
eine  Stoniatitia  mit  ht'dcutcnder  JSrliwcllung  und  Hchnierzhafiigkeit 
de»  griSssten  Thoües  der  Mundschleimhaul;  nach  wenigen  Tagen 
rreten  an  der  Wange,  der  Zunge,  dem  Lippenroth  ausgedehnte,  aber 
sßiehto  Ulcerationen  nuf,  die  in  der  Mundhöhle  weisi^lieh  belegt,  am 
I/ippeuroth  mit  dCiunen,  hrniineTi  ßurken  bedeekt  sind;  die  Seorction 
ist  vermehrt,  anfange  serös  «ehleiinig,  später  eitrig;  der  Oernch  aus 
dein  Munde  ein  fUiler  —  Stomatitis  uleeryga  (Stomacae«, 
Mundfaule).  Eine  entsprechende  Localbehandlung  führt  gewöha' 
lieh  eclmcll  zum  Ziele. 

Eine  der  ulceröeen  Stomatitis  ähnliche  AfFccHon  der  Mundliühle 
kann  bei  Tndiriduen  kii  Stande  kommen,  die  mit  dein  ContAgiiun 
der  Maul'  und  Klauenseuche,  »i-lir  oft  nach  Genus.:«  von  ungekochter 
Milch  kranker  Tliiere,  infieirt  wordcii  sind.  Diese  Stomatitis 
aphthosa  epizootiea  ist  diinn  fifter  mit  einem  Auswhbig  an 
den  ITünden  und-  Füssen  und  niftuelim»!  auch  an  anderen  Theilcn 
des  Körper«  vergGsL'llselmftt't. 

Die  Aufnahme  von  Mcreur  in  den  OrgnntiJmu»,  am  gewßhn- 
lirhHten  naeb  medicanicntönor  Appliention  de»  Quecksilbers  (»ei  M 
iu  Fonu  rnn  Inuuctioncir,  subcutanen  Injectionen,  innerlich  ge* 
reichten  PrripnraU'n  etc.,  eoi  es  nacli  Actxungcn),  ßibrt  bei  sehr 
vielen  Individuen,  bei  einigen  früher,  bei  anderen  spfitcr,  su  einer 
mit  stark  vermehrter  Spoichelsecn^tion  ein  hergehenden  Rntxtindnng 
der  MundMcliIeimhaut  —  Btomatit!»  mercurialiit  — ,  die  vor- 
nebitilifh  Sehwrlliing  Am  ZalinfieiseheB  und  Loekoning  »einer  Pjra- 
mid<-n  um  Unterkiefer,  mitunter  aber  auch  ontzflndlichQ  Sehwellung 


>)  L'Untttu  mM.  Igll,  Kg.  «f. 


dir  Wanf^  und  iii*r  ZiiiiRc  in  «lern  MaHnsü  v<>ninlnK)4i,  ilasn  die 
Talinrcihi-n  bicIi  in  ilinen  abdnlokon.  Schon  früh  nuioht  sich  boi 
den  Patienten  tnctallbcher  Gesclimnck  und  ubjectir  foetor  ex  orc 
geltend,  der  »ich  steigert,  wenn  nni  Zahnficische,  der  Zunge,  der 
Lippe  oder  Wange  Ulccration  hinzugetreten  ist.  Diese  Ulcera  — 
Mcrciirialgcurhwüre  —  sind  »rii-ht,  mehr  n<U;r  wt'niger  belegt. 
Tun  oiniT  v(>n«nhw(>mmun  auHluiiffnden ,  untziiiiillichcn  Fttithe  am- 
gplipn.  Nur  Mlwahniueh  des  Queelisilbcrs  führt  zu  ausgedehnte» 
MortificarioneD  des  Gewebe«  und  zu  Dloe»legung  und  Nekroeirnng 
des  Kiefers. 

An  dieser  Stelle  sei  auch  einer  Mittheilung  K.  Volkmann'a') 
gcdaeht,  der  Äufolge  die  Olandulao  labinlos  an  einer  katnr- 
rhali»cben  Kutzünduiig  tlieile  mit,  theiU  ohne  Abscedirung  er- 
krankten; die  Unterlippe,  manchmal  auch  die  angrenzenden  Parlion 
der  Oberlippe  schwollen  an,  wurden  hart  iiiid  fest,  ohne  besonders 
zu  sehmerzen.  Obwohl  drei  von  fünf  Kranken  H\philittM-h  waren, 
glaubt  Volkmann  doch,  dass  die  Krankheit  nur  in  einer  Fort- 
li'ilung  den  gleiehsettig  bcstundeneii  Mund*  und  Rachenkatarrlw  — 
M>niit  nur  indireet  m  Syphilin  —  lii'griindi't  wiir;  eine  nier('«rif>lle 
Üehaiidlung  mag  die  (ri>h>genheit  zu  Holrhtm  Kiittu-rhoii  nur  erhöhen. 
Bitm-eilen  bekommt  mnn  nn  der  Wangen-  und  I.ippensrhloim- 
baut,  seltener  tun  harten  Gaumen,  opake,  ntilchveisse,  wie  mit 
einem  Lapiüschorfc  bedeckte  (miincinual  auoti  etnhlgraue),  puiikt- 
grodse,  ßtreifen-  oder  flücliculormige  Steib*ii  z«  »ehen,  die  gegen- 
über der  sonst  glatten  und  geschmeidigen  Mufosu  durch  die 
Runüehmg  und  da»  derbere,  wchwielige  umi  nehwartemirlige  An- 
fulüun  uhstechen  und  den  Eiiidrut^k  dc^  Üegerbten  miu'he^n.  Aehn- 
liehe  Veränderungen  finden  «eh,  mit  dienen  i'ombimrt  ixler  selbst- 
rtändlg,  an  der  Znnge,  und  zwar  am  TlOekon  und  den  nAndem,  vor, 
mit  der  MoiHfiontimi,  das»  die  eigentlieh  kranken  Stellen  vor»ehiodpner 
Form  und  Aus<iehnung  fahl  »ind  und  ohne  Papillen,  während  die 
(ibrigo  Zunge  etwas  verdickt,  mit  verlüngerton  und  aufgei'asertcn 
rnpillae  filiformes  besetzt  und  mit  Dchniierigen)  Hchleüu  bedockt 
eriHduänt;  div!  Papulae  fimgifonuu»  ragen  mitunter  uIh  geni  liwullonc 
und  de»  Epithels  verlnsrigc.  roth  punktirte  Knötchi'n  her%'or.  Schrun- 
den und  i^-rklGftungcn,  die  bei  dieser  Krankheit  an  der  Zunge  selten 
fehlen  ond  an  der  Wangen-  und  Lippensehleinihnut  weniger  liüufig 


■)  (Tbftiliiit  giaad,  «pnttomnt.    Virohow'a  &roh.  Bd.  L,  pug.  142. 
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wahrgenoninicn  werden,  verursacfapn  oft  sehr  grottnc  Schmeneii  und 
geben  zu  oeiclilcn  Ulceralionen  An)a»i.  Oiewr  ZiHntand,  iUt  nU 
Ichthyosis  Itnguae  (Samuel  Plumbe)  —  Tylosi»  (l'Hniatin^) 

—  PsoriBsiB  (Biizin,  Sigmund,  Kaposi.  M.  Nedupil')  arul 
Keratosis  (Kaiioni")  liiiguac  —  Plaques  lieseg  (Fournier*) 

—  Leukoplakid  (Ernet  Schwimmor^  bcachrioWn  wurdp. 
zeichnet  eich  durch  einen  aufteorttt  ohroninehon  Verlauf  aus  und  ist 
bisher  nur  ansiwliirisweifle  bei  Frauen  angetruffi^n  wordi-n.  (Roben 
F.Weir")  fand  einmal  die  kleinen,  Schwimmer  einntal  die  kleinen 
und  gratittea  Labien  bei  einer  Patientin  in  übnheher  AVeiac  verändert.) 

—  Ein  uud  dae  andere  Mal  hat  die  bo  veränderte  Schleimhaut  den 
Auägangapunkt  zu  einer  'caicinuiuatÜHCu  Neubildung  abgegeben,  wie 
die  Beobachtungen  ma  Ncligan,  Henry  Hurrts,  Wetr, 
Billroth-Nedopil,  Hebra-KapuHi  u.  A.  leliren. 

Diene  I*Iai]iieH  pfl^-icn  im  Verlaufe  von  hnbitut-llen  Vi-rdaiiungp- 
Hlöniugen  bei  ItaiH-heru  und  nurh  .1.  Sccgen  auch  bei  Diubeiikcm 
walu'gcitnmmmt  7n  vriM'di'n.  Dh»  Tal»akraiicht<n  erscheint  von  einigen 
Autoi-on  hU  hervorragende!«  ütiologiaches  Moment  aufgeführt  (Plaques 
de«  funicur«  —  BuzcnctX  "nd  Nedopil  ist  der  AnT*icht,  dass  di« 
vun  Eriiüt  Ludwig^)  im  Tubalu-auche  uuchgewieeenen  HulMtonzcn. 
kohlenxaurcH  Animoiiiak  und  i  'arbolHiuro,  den  KeiK  auf  die  Hehleim- 
haiit  iiusübeti.  ?—  Naeh  der  AtiHthnuting  vieler  Autoren  »oll  Syjibilia 
das  Auftreten  dieser  Sehlciinhßutsrhwlelen  direct  veranlaiwen,  oder 
doch  begilnstigcQ.  Kaposi  hebt  mit  aller  Kiitsehiedentieil  hervor, 
das8  die  „Pnoriasis  niucoeao  orii«''  aU  ,eine  Folge  Torausgegangener 
Syphilis"  anzustehen  ^ei.  Hehwiinuier  faast  sie  als  idiupat hisehe 
Flnquoa  auf,  führt  aber  gleichfalls  die  sj-philitisehe  JJiaihfiH'  unter 
den  ätiologtechen  Momenten  an. 

Sehr  oft  mag  folgende  an  der  Zunge  bcobaebtete  Verändernng 
tur  SypililU  impoitircn.     Am  Zungenrande  und  an  der  Zungcnnpitz«, 


>J  Büjn.  Snttl.  lulelUg.-Bl.  18&8. 

^  Ucb.  d.  VtoTint'ia  der  iSungen-  und  HuiidsohI«imliAut  rtc.  An>li.  t  ktiu. 
Chir.  BO.  XX.  iijig.  Sai. 

■)  1.  c.  pag.  aül  ^,  ac6. 

*)  Lo^tiB  tut  !■  SyphiliB,  Pari»  I8TS,  tmr.  567. 

^  Uob.  d.  ldio|nlli.  Si>lilalnihnulplnqaaB  der  MuudbBlile  etc.  Vt*rto^.  f. 
DeruMt«!.  u.  Bjpb.  iST!  u.  lUid. 

*)  Reprint,  fruni  th«  Xfn'Yorh  med.  Junrnnl,  Mun^h  i9Tr>. 

')  U«b.  «inlgo  BMtAQJtlieil*  d«B  Tab&kr«uo}i«8.  Aroh.  t.  kUn.  CUr.  Bd.  XX, 
pag.  388. 
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weniger  hüufig  am  Rückon  iiml  an  der  unti'rtm  riuolio  cliPHesOrganPs, 
ll>i}wulirt  inun  manrlimal  vc-rsi-liirilcn  j^pitHtw,  nnxrtii  stetinndr  wler 
mi-iiiunder  fliessenile,  rotlic.  mir  »dir  wenig  oilcr  gnr  nlclit  infiltrirte 
Flecke,  die  von  einem  scharf  gezeichneten,  »ctinialen.  Bchiniitxig- 
weissen  oder  leliiiigellien  Epitlielsauiite  umgeben  sind,  Dici*  Plaques 
beobartiton  nueh  Einigen  (Gubler,  Wilhelm  linck')  eia  con- 
tinulriii-hG«  i'VrtBt'hmtcn,  naeh  Anderen  vorliarren  sie  weiten  UlngePö 
Zcir  im  gk-iclie»  ZuHtaiide,  «oruloni  weehsoUi  Hehr  häiifig  Form  und 
Sit«;  oder  sie  rerachwinden  ganz,  um  nn<^h  lüngerer  oder  kürzerer 
Zeit  wieder  8i«htl>ar  ku  werden;  II ei^rli werden  vt'ranlaiisen  eie  nicht, 
aiMgHioinmeii  sie  föhren  »u  Erosion  und  IHcerationen.  Ich  linlie 
solche  Flecke  &n  der  Zunge  Iiei  Kindeni  und  ErwacliBenen  geaclieu, 
eirutelne  Male  neben  Verd  an  uiig»ln-8fh  werden.  Alterationen  dus 
Inttfstiiialtnicteii  und  be-rabgeüetzt«  Ernüluiing  (Aiiäniie)  »dieinen  in 
diMi  mcittlen  Füllen  zu  dleHcn  I*ln(|Uf>«  in  Bnzieliuug  zu  stehen 
[Möller*),  J.  CaspHry*),  V.  (i.  Uniiu'j.  V.  Oanfier»)]. 
J.  Parrot')  bat  din»etlK'n  bei  31  Kindern  bnolmehlet,  und  briiij^t  sie 
mit  hereditärer  Syphilis  in  Zu^ammenliong,  daher  auch  seine  Be- 
xeichDong  als:  Svphiliit  dcsquamatiTe  de  la  languo.  Dio 
Bonntigen  Brnennungrn  In-ziehen  eii^h  zunKtittt  auf  diis  iinn^en:  Aufl- 
BL-hen  und  lehnen  Hieb  mitunter  an  analog  itein  Hollündu  Vorgänge  der 
allgemeinen  IVwke  an,  aU:  Psoriasis,  Pityriasis  linguae  — 
I)e»i)uaniBtion  lichenoide  —  Lingua  geogrnphiea,  Lnnd- 
karienzuRgo  —  Kxt'oliatio  areaia  linguae  —  Desquamalion 
Epitheliale  de  la  languo.  —  >'a<-b  dem  blusigen  Au«8ehon  wii'd 
W  immer  »ehwer  »ein,  Syphilis  sofort  auszui^ehliessen;  miin  wii'd 
Honu  erst  nach  längerer  Ueobnobtung  und  mich  M^flrdiguug  der 
linderen  S}tnptonic  bcrcohtigt. 

Von  einer  antisyphihdachen  Behandlung  werden  dieftc  Desqua- 
■•Honen  elteneowenig  -wie  die  vorhin  erwähnten  Schwielen  influenzirt. 

Wegen  ihrer  Sonderbarkeit  und  der  nicht  vollkommen  aufge- 

*>Xonateb.  l  pnikt  D^rniAtol.  ISSi,  ]t»g.  33, 

<)  D«ut*cli-  Klinik  MA. 

•)  tTeber  Aacliti^i',  gutart.  Plaques  der  ZungeuBchleimhaat,  AHorteü.  f. 
D«»nutol.  ■.  »yph.  IWli.  png.  182. 

')irffli.  krciof.  KkM.  il.  HoLilliMi'l  ii.  J.  Zniiür  (rlc.  ilii<I.  ISSt,  pnK. '2!)S  u.  ff. 

t  Do  Im  Ocsqiuinalion  epUb«l.  i»  la  Juugue.  Ueii&ve  1^;  —  JlIoDatall. 
••  Pnla.  iMnnatAl.  lÄG,  pon-  5». 

tProgn^  mi'-J.   18S1:    -    Annaltw    ili*    l>pnii»ti»I.   H    A<-    Syrliilicr.   1R81, 


klärten  Aptiologio  »ei  aucli  noch  p!nc  von  A.  Matbiou  *)  «I«  ^1aiif*ue 
noiro'  boaeiohnptP,  übrigen»  spltone  Zungenaffecttoo,  die  «cliim 
Mniirico  ÜAyiiaud  (1889)  goBelion  hat,  cr^-Ihnt,  Bei  derselben 
kam  cg  zur  Bildung  eines  tintcQscIiwnrzcn  Flcckce  auf  der  'Z,\wg9, 
der  Moli  mit  I'ottaeclio  bcetitigon  liosä;  nu^^-rdem  waren  echWhlva 
AussehpH,  Appptitrnanpel  und  Vrrdamingsbcsrh werden  rorhanden. 
MatJiieu  fand  enfflprccliend  der  kranken  Partie  die  Papillen  ver- 
Ifingert  iinr!  FetTkürnHK'nonhiiufdng  in  denselben *)• 

ßcl]lies»ltcli  sei  nocli  hervorgehoben,  dans  manche  Mensrhen 
eino  zuttige,  vielfach  gofalti^te,  bald  mit  Kinrisscn  versehene,  bald 
rollkoDim^n  au»glättbare  Zunge  aufweisen,  bei  sonstig  rollktmi' 
nieneai  Wohl  befind  on. 

Ueberdiea  üind  aber  auch  nckrh  andere  .icbwcrc  ProceRse  m 
erwähnen,  die  ebenso  wie  Syphilis  zu  chronieohon  Iiifiltration»- 
zoRläniicn,  ku  Zerfall  und  Pefocten,  zu  nnrbigen  Vorwaehsunfieii  und 
Strloturinin^iMi  fuhren.  Am  tiLUHclR'iiilKtt-n  pHt-^t  dii;  8i|  phtli»  innrr- 
halb  der  Mund-  und  liaclu-nhölile  dun'h  l.npiin  imitirt  7.u  we-nica. 
Derselbe  stellt  sic^li  i»  der  Re^el  als  ifine  blBXKmtht-,  oder  auch  rolbe 
GnuiulntimiH-.  hvTVi.  fir-Rrbwürsfliichf  dar,  üidii-ri  welcher  münrhm»! 
zapfen-  timl  knllicnfSrniigi!  I If rvorraguiiffn,  wi«  am  ZitiinHeiw'he 
und  den  TonRillen,  xii  HnHehnlirheren,  gnncliwulstartigen  Knoten 
zasamnientreten;  die  niil  dünnem  Epithel  tlberzogenen  Stellen  stoehea, 
obeneo    wie    die    nnch     mi'ht    uicerirten    kleinen    Lupusberde    der 


*)  Vn  CM  d«  lanfTuc  noiiv,  Proüi^  mfd,  188%,  Xo,  81:  —  CratralhL  f. 
Chit.  188*.  pnit.  725. 

*)  ITitbitn-inKltmiiif'iiil  mit  di'ii  iiif^iMmi  FADhoolI^K^ii,  fantlH  Horb  i«fc  md 
ITohnri^iron  ilor  1'fnm>>ii)  niif  SdiloinihSniP  in  Ahrodo  iceeti^llt  (tüftho  mHw) 
Aiifwtn  .IVIht  PMiriiMii""  in  Vulkmwnn's  Sanimtunj:  kliu.  V«rtr.  No,  SB, 
pAg.  1)>.  Seit  jiMior  y,<'U  biii  ii-h  aber  xweimal  in  die  Lage  gekararaen,  SeU*te- 
hnutaflVoiioQ«]!  lu  licobtid)t«n,  dio  lifickst  walmclK'tnUcli  mit  d«r  8«ha|ip«iilMiltt« 
in  ZiiHiimiiiciihniiK  '<■  liriiiKon  wmrttu.  I^tu  i>iii4i  Mi«t  lumVIln  <<•  itirJi  am  ehw 
Imrlnilokigp  phrnninpho  ConJunDtirilis  bei  eiiiom  mit  untTorMtlor  (■dHi  die  Uitr 
rinnclinipiidenl  ["«oiinslF  b-oliuftoi*?!),  eanti  raltkommtMi  icnumlcD  Mann».  D«a 
miiliTi.'  Mnl  rHn(l«ii  «iah  tutmliüli  ■otiMrl'  Alic;ptcr«ii]:te  w«laalt<ili*  Auf* 
lAgt-r  u  riitPii  vor,  ««'lobti  diO  i^iing<'  "ud  itini  'r}i«ili>  Auoli  di«  V ^ngcn» 
und  ]ji)i|>(?n4cl)loimliaut  in  Vottn  von  itdok  nailclk  npf-  h'n  linsea- 
KroBsen  riaqußü  udur  ain  grooflc  i  uou  mm  onh  fingen  do  i^tmifitn  <««■• 
jiirtcii;  ilio  l'lHquoe  wftran  mit  llint^rlaMtiu^  einer  leiclit  blulcndcD,  gorSüiPtfla 
8lplle  nbftolifitlitir  und  iirwtna<^n  nii'li  iinlnr  dpm  Mikroitkogi«  all  »tt»  KpilbeliM 
uiiil  KwiM'.hPti  ihnnii  linf^ond^a  Pilenid£<n  und  äporon  bMiehond;  an  der  Haut  tu; 
P«<iri(i«i>*  Tvr,  die  »vit  drtn  orelen  Lobansjahn  bestand,  nie  bcliaBd«H  wnrde  nnd 
iiiabiMoniiifTO  Kopf  und  Oonicht  tii  uiiKoineiu  M-bwor^r  W«Im>  «rgrilT«!)  ttaitn. 


,  ij|chleimljaiit,  durch  einen  bläuliclien  Sciüminur  ab.  Die  lupüsoii  InBl- 
träte  Rihlen  sioli  meist  weich  im,  nie!  Mctwii  orlu'bliehero  Defwti'  — 
gewöliiiliob  CTot  iiai'h  .lahrMi  —  nur  in  dim  \V ficht lu'ilon,  währoml 
an  den  Knochen  —  nm  hftufigstcn  nooh  im  Procussu»  paliitinus 
unmittelbar  liinter  der  Znlmrciho  —  blos  Usurirunjr.  »bcr  sehen 
Perforation  zu  Stande  kommt.  Siilir  wichtip  für  die  Diagnose  des 
Luptis  i:<t,  dawi  die  Krunkfirit  schon  in  frühi-ui  Altvr  beximit  und 
ihren  Ausgangspunkt  von  der  äusH::reii  Haut  nimmt;  uiun  wird  aluo, 
bei  I XK-utisati<m  des  I.upus  in  der  Mund-  und  Itmlicnbiililc  im 
OcKtrhte  deutlich  HUHgeprilgteii  LupUB  oder  nach  demselben  zuriick- 
gebUebenc  Narben  antreffen. 

Aueh  tuberculösc  ÖcgchwOre,  die  an  der  liippen-  und 
Waogcniiehleiniliaut,  der  Zunge,  dem  Qnumen  und  im  Karlifn  theiU 
priniAr  (B.  Fränkel')  und  allein  (Idambert'),  theils  mit  Tuber- 
culose  der  Lungen,  des  Dnnnee,  der  Lymphdrüsen  u.  ti.  Organo 
conibinirt.  iingetroffen  werden,  können  eidir  leicht  zu  Verweehelungt'ß 
mit  S^•p!liIi8  führen.  In  den  ausgenprochenen  Pällen  weiaen  die 
tnbermlßflen  Geschwüre  einen  käsigen,  »peckigen  (Jruml  und  unter- 
minirte  fetxige,  hlmimlh  injieirte  lUinder  iiut',  in  denen  gniue  miliare 
Knötchen  eingestreut  sind;  cheusolche  Kniltchen  finden  sich  in  der 
Schleimhaut  der  nfirhsten  Umgebung  vor,  die,  urspriinglicli  mit 
glattem  Epithel  bedeckt,  später  den  Ausgangspunkt  der  lllcoralion 
abgeben.  Die  Geschwüre,  welche  öfter  an  den  Sfnndcin  oder  der 
KiuhentoDKille  (nm  Dache  des  HchUindes)  beginnen,  hüufig  jedoch 
aach  von  den  Seiten  des  Pharj-nx  einerseits  aiif  das  Velum,  ander- 
aeits  auf  die  hintere  Raehenwund,  wo  w«  oft  eine  fjuerc  Kiehttmg 
einnehmen,  übergehen,  wigen  «ölten  die  Tendenz  in  die  Tiefe  zu 
greifen,  meist  breiten  nie  sich  mir  iji  dcT  Flücbe  aus  und  begrenzen 
«ich  scharf  am  Oceopliagus  (FrÜnkul).  Bei  Miterkraiiknng  des 
Velum  bleibt  die  ISuhi  entweder  verHchont,  in  welchem  Kalle  sie 
dflnn,  an'opbittch  erscheint,  nder  »ie  wird  durch  die  tulK'rcnlÖse  Infil- 
trmtion  zu  einem  unförmlichen  wulstigen  Zapfen  umgewandelt; 
FrSnkß]  hebt  auch  Neigung  zu  UypertT<>pbirung  hervor,  insbe- 
aondere  au  den  Tonsillen,  wo  ptilypmide  RxrresceTizcn  zu  Ttigo  zu 
treten  pflegen.  Kin  Uobergreifeu  auf  Zungengrund  und  Zungen rüeken 
wird  oft   boobachtot;  doch  sieht  man  die  tubcrculüscn  UcBchwüre 


*)  *"*■*—  des  nialadics  de  roreUIe  et  du  Isrjax  I  u.  U. 


hier,  an  dem  Zungoiiranda  oder  an  der  Zungen «pitze  ntinli  znnllprer«! 
erscheinpn;  O.  "WcbtT '),  iBamberr,  Franke],  Chvostck')  u.  A. 
e<rwühnen  Mcher  Fälle;  einige  SJale  fanden  sich  neben  dem  Ziingeo- 
geachflüre  ffrössore  Tuberkolknoten  vor.  Bei  einem  von  mir  be- 
obachteten Kranlicn  fiUirtr  vin  »ehr  scliniorabaftes  Tnherkelge*chw(lr 
der  Ziinj;<'nä|iit'/^  unltT  I){i1iumiliiilk')ii:i)  EisL'hi-inuuKen  nacli  weniircn 
Tagen  zum  Tud<r;  bei  der  Olduetiun  fiuid  sii-li  Miliariabereulo«;  in 
den  Lungen,  den  Nieren,  der  Leber  und  der  Hü?-  Pie  tuber- 
culöseii  Oi'BL'bwüri?  /fielmen  »ich  Überlmupt  dureh  enorme  bchmeri- 
hafti^kelt  aus,  di«  »chon  spuntnn  besteht,  bei  ßerührung  aber 
«ich  ito  sehr  steigern  k»nn^  äaev  jede  3fa1iruug«aufnahme  uir 
Qual  wird ;  aueli  sind  nie  gowiihnlieb  von  hohem  Fieber  begleitet 
Diese  Umiftfimle,  »«wie  etwui^e  Mitbetheili^^un^en  an  Tuberoikne 
von  Seiten  anderer  Organe,  als  Lärms,  Longen,  Tesrikel  o.  9.  w. 
hedingen  ztidt^n  norh  »ehr  raschen  VerTall  der  Kranken,  »0  dass 
e»  nicht  schwer  fnllt,  die  tuberc-uluaen  Gesebwüre  zu  erkennen,  vreno 
»ie  imeh  gcwubnlich  du»  bliiliendatv  Alter  befallen. 

Bei  den  nnlien  Beziehungen,  die  zwischen  Lupu^  TiiljciTnlo»« 
und  SfTrtjiIniUisc  bestellen,  und  deu  mannigfneheii  Uelwrgängrn 
di^K«r  Krjnklieiten  inelniindcr,  wird  en  einzelne  MaU'  «tdir  wliwer, 
die  Natur  eine»  chronisch  verlaufenden,  in  Versehwäning  flbm^ 
gehenilen  Infiltrntp«  nii  ilen  Sebleimhiinlen  der  Mund-  uml  ICaelien- 
liöblc?  rifbiig  zu  denton;  der  gelungene  XiichweiB  von  Tnbcrkol- 
hiirillen  ist  für  Tub<;Kulo80  im  jUlgemoinen  von  hoher  diagnos- 
tischer Wiclitigkcit;  eonnt  iet  man  notbgcdningcn  nuf  die  iioib- 
uchliuig  Jcs  weitere«  Verlaufr«  uml  die  durch  die  Tberapie  cnieha 
Heaultate  hiugewiem^n.  Die  Hr)iwieri^keiu*n  der  Diagnone  «tcjgen 
«eh  noch  mehr,  wenn  »ypliilitische  Infiltrate  nachträglich  tubercalQt 
werden  oder  wenn  Sj-phiUs  eine  früher  beatandeDO  Tubereulose 
complieirt. 

Be/.aglieh  der  bei  uns  nur  liüehst  selten  vorkommenden  Lepra 
sei  hiot)  in  Ennneruiig  gehrneht,  daM  sie  auf  Behleimhäutcn  viel 
hiiufiKer  syphilisähnliclie  IVocefise  ku  bedingen  ptlogt,  alfl  auf  der 
äusseren  Haut. 

Acute,  zu  Abacen»  führende  Entzündungen  därflen  nnr  W 
Loealisation   in   der   Zange  AnhisB  zd   Täuschungen   geben;  der 


*)  Kruikhoil«.!)  <let>  »««K-hl««  (Pitli« -B  i  llrotli 't  Chir.k,  pag.  327. 
'I  l'vlk  (1.  tubnmul.  «^ungongeuibw.     AUfi,  Wt«ii»r  iuimL  Ziubing  IM. 


ZuBgeniibtCMft  bleibt  aber  nicht  lange  unerkannt,  die  Reiirtheibin)^ 
würde  nur  dann  ßchwierigcr,  wenn  doi  weitere  Verinuf  in  einen 
chronischen  umnchlügt. 

Ho  leicht  es  in  den  meisten  I-'ä1lon  ist^  OtimmHta  too  Oe»eliw{iI»tuiit 
insbesondere  in  ro^ge^Qckt{^n  fttmlif^n,  mi  uiitorscheidRn,  «o  nchwipriK 
geetaltet  sich  einzelne  Male  ihrp  Diffri-rnzirung.  CdPcinome  der 
Lippen  könnien  nur  anfangs  für  au  rii*«em  Orle  hfiiiiiger  wahr- 
zonelinieiide  Initial aianifestatiaDOD  genonimen  wenlen;*die  lotxicrcn 
sind  aber  Hchon  oehr  früh  von  iiiJoionten  LymphdrÖHenschwollungen 
gefolgt  und  bilden  sich  »ehr  auffällig  schon  auf  iofiilc  Mereur- 
hehandlang  zurück,  —  An  der  Lippen-  und  Wangen nclileimhant 
finden  sich  nianchcf>nial  gutartige  papillomatöse  oder  zapfenartige, 
mit  einer  mehr  oder  weniger  dieken  weisslichen,  oder  MiiiiHch  Vp'eiBsen 
Epit  he  Ischich  le  bt^docktf  Answfichse,  die  gewöhnlich  durch  Jßlirp 
hindurch  unverändert  persiBtiren,  mitunter  abt-r  auf  Ebpinselungen 
Ton  schwachen  Arsenikal-  odiT  ßublimatlusungen  «HmiLlig  «chwüi- 
deu;  der  Unerfabiene  verfällt  leifht  in  den  Fehler,  dii?Ht?  übrig**!»! 
nur  Bellen  beobachteten  ICxc-rL>Heenzen  für  Syphilii>]iruduetu  zu 
nehmen. 

EHienfallfi  selten  trilR  man  an  irgend  oini>r  Stfillp  disr  Miuiiaa 
orifl  et  pharj'ngi»  —  am  bmifigstcn  noch  «m  weichen  Ginnnpn  und  den 
Töimtlen  —  Papillome  an,  die  gleich  den  an  anderen  Orten,  inibe- 
ftonderc  den  Gwnltatien  »ich  \orfiiidlirhi'n,  nur  als  Fulgu  iiines  lilngerc 
Zeit  anduucrtidi'i)  Riri»'»  an?:uBchcn  mnd.  Ich  habt;  siilclu;  IVpillomc 
aU  vcneridch«*  b(rzciclin«t,  weil  sit;  um  ^cwilhnlichstcn  ncbim  vene- 
rischen Katarrhen,  iniiimter  aber  doch  auch  nvben  und  nach  abge> 
taufenen  Sj-pliilinpmcpMH-n  —  also  im  Allgemeinen  auf  venfrischpin 
Boden  7.ur  Entwickelung  gelangen.  Dicselbcii  prsrhoinen  in  Steck- 
nadelkopf- bis  ErbsengräsRt'  und  durüber,  Bitten  gentielt  oder  brcit- 
basig  auf  und  erweisen  »ich  bei  der  Ünterauehung  mit  der  Sonde 
entweder  aus  dendriliseh  verzweigten  Au9waeh«ungen  oder  nus  gleich 
hohen  paliäsaden (irrigen  Zapfen  bcsichcnd;  ihre  Oberfläche  i»t  r*th 
oder  mattwciftä,  je  nachdem  die  Epithellage  nur  dünn  int  oder 
in  dickeri'u  Sebichlen  »ich  vurtindot;  ue  blulcn  leicht,  iiteeriren 
aber  nicht. 

Am  häußgnten  üieht  man  nich  der  Frage  gegenüb  ergebt  eilt: 
Zungeoenrcinom  oder  Zungensyphilis?  SyphilitiHrhe  Initial- 
manifeatarionen  an  der  Zunge  werden  sehr  schnell  von  An- 
■chweUtmgen  der  benachbarten  Lyii)phdrü,i«en  begleitet,  bei  Coi-cinum 


«teilen  sioh  dieee  MitaffePtionen  gewöhnlicli  erst  später  ein.  — 
Owniinata  dieses  Organes  entwickeln  sicli  meist  in  der  Tiefe  unJ  uft 
in  nielirereti  Ilerdeu,  gleichzeitig  «der  auf  einander  folgenil;  das 
Carcuiom  nimmt  gewötmlich  Ton  der  Oberflärhe,  tneinl  nur  aln  eine 
GeftcliwuUt,  «einen  Anfang;  Uehergreifen  in  da»  »ublingiiale  Oewube 
iflt  bei  Qiuumata  selten '),  für  Krelis  aber  geraüezn  rharakteriKliBcL 
Wuchert  die  Neubildung  pilzförmig  über  die  Oberfläche,  so  ist  die 
Annahme  einer  enrelnomatöscn  Erkrankung  tnclir  gcrcehlfortigt; 
doch  zeigt  eine  Erfahrung  R  v.  Langcnbock's'],  dass  da«t  Gumma 
auch  unter  dieeem  I3ildc  erechoincn  kann.  BchliNftlicti  Bei  Doch 
einoinl  daruur  verwicxcn,  da»»,  wie  bereit«  (pag.  210)  erwähnt, 
Ilutchintiun  und  Lungcnbcck.  aueh  Uebcrgange  von  Gumma 
in  Ivrebft  mlur  Niibt'nuinandcrbiJHtiihen  beider  Proceese  in  der  Zunge 
gesehen  haben.  F.  Bowreman  Jessctt^,  welcher  die  Syjihilia 
gleichfalls  uncer  den  Ursachen  de»  ZungencArcinomB  aufitibrt,  betont 
gleichiteitig  die  Schwierigkeiten  der  Difl'eroulialdiugnott«  und  etn* 
pfiehit  dringend  ciperativcH  Ein»ehreiton,  woiiu  luiiih  einer  1-ltügigea 
Bcbiuidlung  keine  Bosöurung  erzielt  wurde. 

Auch  an  anderen  Stollen  wird  es  trolü  florgHiltigiitpr  Erwifnng 
atlor  Yerhältnisso  einzelne  Male  doch  nicht  möglich,  xwiMbeo 
Geecbwulst  und  Guoumt  zu  unterscheiden,  und  erst  die  fort- 
geaetzte  Beobachtung  wii-d  Klarheit  darüber  bringen,  ob  bciapicla- 
weise  eine  Intil[trn.tioii  der  Tonsille  sie  sarcomatöse  oder  HTphi- 
litische  oder  ob  eine  Wucherung  am  Zahnfächer  als  Epuli»  oder 
Gumma  zu  gelten  hat.  Am  längsten  iHsst  man  »ich  durch  Flieheo- 
carcinome  (au  der  "Wangenschlcinihaut,  dem  harte«  Gaumen 
u.  s.  V.)  hinhalten,  die  iu  der  ersten  Zeit  zwar  gewühtdich  unter  dvin 
Bilde  eines  gutartigou  üeBchwörGa  eraelieinen,  «aeh  1 — 2  Jahren 
aber  die  Maske  ihrer  llarniluBigkeit  abwerfen  und  —  leider  zu 
epiit!  —  ihre  volle  Maliguitat  verrathcn.  Irh  könnte  manchen 
Füll  anführen,  in  wclciiem  die  güm^tigc  Zeit  für  eine  r&dicalc  Ent- 
fernung des  Flrichcnkrebsea  ui  unnützen  Bnü»yphilitisehen  Buhand- 
lungavei-suchen  verloren  ging. 


*)  Q.  Fischer  (Deutsche  Zi>it9c3ir.  f  Chrr.  XIX.  pag.  lS7)li«t  eimpunnS« 
(iMi-Jivrultl  im  KiiblinpuLlaB  lUum«  (ein  auilsroB  S(*I  id  der  Wmngt)  filr  euw 
Xonbüduiig  gfihalt^ri  unil  opDrirt. 

')  Ui'l>.  Ounimi;;rTfi,rhv,-|ll»tc  (Omnulome,  S}l>hlloiii8X  Arck.  f.  klta.  Qiir. 
Bd.  XXVI,  png.  274. 

■>  The  Lftocct  18S&,  I.  p«|[.  307. 
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So  1iÜu6g  Rvphititiiwhi!  PrciKense  im  Aiifniigüthmle  Je»  Vur* 
(Iftuuii^tractRt;  vurkommon  und  so  mannigfnltij^  »k-h  dii'itolU'ii  j^PHtal- 
len,  SU  Malten  la^Ren  sicli  iiypIiiliiiKcrlic  F.rkrniikiin^^i'ii  in  Aar  W4titi.>ri}[) 
FcHtflctxung  dos  Inte<ttinaltra«te8  —  mit  Ausnahme  des  später  zu 
crwBJinendcn  Mostdannea  —  coiistatiron. 

UobcT  irritiitive  Erkrankuti^r<innun  wisncti  hü-  ho  gut  wie 
gar  nichts;  wenn  auch  Oesophapii«  und  Maßen  durch  die  He- 
inQhuD^-uderNeuzeit  (OesophagoskopundOastro^kopvon  )i1iknlic2) 
der  directen  Untersuchnng  nühcr  gebracht  worden  aind,  so  ßndet 
man  »ich  durc}i  das  Fehlen  von  holialigenden  Symptomen  doch 
nicht  veranlasst,  Explomtionen  dieser  Thoile  bei  beginnender  Syphilis 
Torsiinehmeü.  Aber  auch  nach  längerem  ilcBtande  der  Lues 
kommt  man  mir  selten  in  die  Lage  Uettehwerdea  von  Seite  des 
Oewphaguii  zu  ccnstatiren.  Zwar  orwahnen  frühere  Schriftsteller,  wie 
Jean  Astruo  und  Carmichael  (\V.  Lublinaki'},  duss  Syphi- 
litische in  Folge  von  Dysphagie  niarnntiach  zu  Gründe  ge^angea 
Biod;  oh  aber  Vcründeningtm  im  0(^1llphaguH  vorlagen,  ist  weiter 
nicht  aagegL-buiL 

Bei  den  mannigrachen  Anläsiicn  zu  Schhagbeachwerden,  die 
theits  auf  reflectonschcm  Wege,  thinh  durch  hriiai-hharte  Krank- 
heitaberde  xu  Stande  kommen  kimTien,  ict  m  immerliin  mrigllch,  dasa 
B}'philiti)trhe  Proeesse  am  l'harynx  oder  Larynx  cbeiifHlfi*  zn  Erschei- 
nungen  der  Dysphagie  führen;  auch  neurotische  Dysphagien 
—  LAhmungcn  doa  Ocaophngua  —  sollen  im  Verlaufe  der 
Syphilid  beobachtet  und  nach  einer  anti»yphilltifichca  Therapie  (Wil- 
son) geheilt  wonlen  «ein. 

IhK'h  »ind  auch  einige  wenige  Fälle  von  narbigen  Vercngenmgen 
uml  gummÜDCD  Infiltrationen  und  üesehvrürcn  durch  anatnmiHclie  und 
klinisch«  Itenbnchliingen  sichergestellt.  —  Schon  Jon.  Lieutsud^ 
(1703 — 1780)  „einer  der  Hegrilnder  der  pathologischen  Anatomie  in 
Frankreich"  führt  eine  Beobachtung  von  Marc'  Aiirolio  Severino 
{1580 — 1056)  mit  folgenden  Worten  an:  Cnllro  analomieo  traililn 
oadavera  Tariorani  Syphilide  exetinotornm  cxhibolmnt  exulccratione», 
ttm  in  oeeophago,  tum  in  trachea.  Vireliow')  fand  bei  einem 
Mtaae,  der  im  Laufe  einer  conetitutioncllen  Syphilis  hydropisch 
geworden  war  und  an  Djetcnterie  und  I'leuritiM  ntarb,  «vullständigo 

O  atenoMii  d.  0«K)pli..  B«rl.  kllii.  Wocheniwhr.  1888.  vi^g.  4S)9. 

'i  ViMt.  %a.  m«d.  T.  11,  Üb.  IV,  obs.  1(&   —  Luncersaux  L  c.  pag.'üä. 

*}  VA.  i.  Vti.  i.  i»Miit.-«7pli-  Air.,  FnU  IV. 


230 


AKKUMami  HKS  TiaBAPnxoiAPrABAni. 


AtrcflU'  iler  Ch«iiiipii  iiiwl  Tiwrljijjo  SU'now  iles  oborer  fV-wipIiapua- 
TheileH,  wältrpnd  daa  unfere  Kndc  hniii(irrIiafpjM>iie  En»iiunen  wigie"; 
das  andere  Alal ')  vnen  nUebon  dorn  ajcfa  rdraliirondcn  Geschwür 
noch  die  in  folti^r  Mctiunori»hosc  bc^ffcncn  gelben  Gunmii&tcllcn 
iu  eeheii,  iiut-  ticiiwi  di«;  Vünwhwining  htTVorgcIil*.  Sath  WLlk» 
wird  im  Museum  de«  Guj--HüH|)ital  tiii  Oesopliagun  uufbeviahrt, 
der  unniitti-lbur  unter  dem  Pharynx  eint;  durcb  iiirpbUitiMhw  Üloe- 
mtitin  licniirfjcniffMie  fttrictur  aufwcwt.  WeiiiRtT  klar  int  dir  Di-u- 
tutig  i\vs  I'i'upamti'H,  dttK  Klub'j  d«r  OmtillHcbafl  d«r  Aeratü  xu 
Wien  vorlegte  und  den  Oesophagus  einer  nach  Syphiliü  anätniscii 
gi>«turbcnen  jnngen  Frnu  betrat',  „dv«»en  Eingang  durch  Xnrben- 
bildung  verengt  ist.  Die  eine  Strecke  weit  losgolöiilc  hintere  Rachon- 
waud  ist  durch  die  ^'arbe  an  die  UieMbockcnknorpcl  hcraDf^Kogvii 
wonlen.  I>iu  Krkrankung  wurde  ala  Oe»)piiugUHstrtc:tur  aaf- 
gcfasat.  Kl  ob  deu(t;i  den  Befund  als  Rest  eine«  Ketrophnr^ngeal- 
absecsses,  welcht-r  diireh  Senkung  des  ^ters  die  hintere  Itacbun- 
wand  toswüblt^,  sjtüter  zu  einem  Durcbhruch  nach  vorne  filhne  und 
RHcl]  längerem  BeHtando  Kugar  eine  et-hleiuihiiutühulielie  AuRkluiduii; 
dieam  Pseudodivertikel s  zur  GutwickeluDg  brachte,  welche  die 
Dtagnoee  des  FuHoh  emi^hwt'ren  wusslu". 

Von  besonderer  Wichtigkeit  sind  die  Ffille  von  James  VCott*), 
weil  sich   bei  ihnen  Obductionsbefuiid   und   klinicrhe  Beobachtang 
ergönzen.     Eiue   21   Jahre  alte   Patientin,  die   im  (jueon-llotrpital 
(Uii-miiighaMi]  wegen  Syphilis  mehrmals  behandelt  wordea  war,  bor 
die  l'lrHChcinuugen  einer  coinpletea  Drsphagie  dar  mit  llegiirgilircn 
der  gewaltsam  gcscUurkte»  Speisen;   Mandeht    und  fiiuimenbögeii 
waren  mit  sypbilitim-hen  Oe»cbwürcii  LeMitzl.    Auf  Kalium  ju«IatuiB 
und  Chinaderovt  wurde  das  Si^bluckeu  etwas  leichter,  das  Sondirm 
gelang  aber  nicht;  auf  luuiiclionen  bis  itur  Salivalioii  trat  abennal« 
Erleichterung  ein:  durehgrmfvnd  war  jcdoob  dor  Erfolg  nicht,  denn 
nach   II  wöchemiicliem   Aufi-iit halle   im    Spiiale    gbig  die  l'alieDiiD 
manuilisL'h   zu  Grunde.     Bei   der  Obduction  fand   man   den  obcno 
Theil  dea  ütnophaguH  in  «iner  Strecke  von  etwa  4"  sehr  dilalirt,  cEc 
Schleimhaut  verdickt  und  mit  frischen  Karbon  vorsehen;  dann  i«"- 
engen«  sich  die  Speiaeröhre  in  der  Länge  von  2'i't"  bio  rar  D*»'" 
eines  schwachen  Katlieter».  auch  hier  war  die  SchleimhAut  verdicta, 

*)  U«M-hw.  LI,  [iHg.  415. 

'}  Vi«ii.  ni«>l.  WocItcBMlir.  1375,  png.  210. 

•)  Pill)!,  giiiirl.  Jniirn.  18G0,  w.  Lftuoet  W12.  Aog.  31,  pag.  291. 
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und,  Shnlu'li  wie  bi>i  üretlirnlstriL-di«»!!,  vnn  fibröHeii  Zfi^en  (Iiirt'h- 
setzt;  an  der  lieber  fnnil«n  aivh  Krot-hcinungcn  van  irtcrstidctler 
Hepatitis  und  Pcribcpntitie.  —  Eine  andere  Kranke,  die  coiivtitii- 
tidiieU-^ypIiilitiäiclic  Ersfrlieinuugi^n  dArgebotcn,  starb  obciifall»  an 
BcliwÜthu  urnl  Aiinuii«;  die  Aiitops'ie  Imt  auch  liitT  UlccratitinL'ii  und 
Stririurirunguii  im  uiik-r«;»  Tlicilf  dy«  Orsoplia^un  niicUgowifsrn. 

Neben  dem  nnd  aber  auth  iiul-U  FäLlu  (\V«st,  Follin, 
Clapton,  Miifk  i-nzii' ').  Lublinski,  Lcwiii)  bokiinnt  worden, 
in  dunon  8f)iling)iindf<riiiK!i(<  in  di'r  H]it>ii(L>röhrt!  durch  inncrlich'dar- 
gcrcivhtu  Mittel,  .IrKlkaüuni,  JudeiEC-it  u.  ü.  gchtnlt,  oder  dorh 
gobeaiwrt  wurden.  Haben  hicIi  jedoch  einmal  M»r1nge  ConrriK^tioiicn 
KUE^bild«t,  HO  winl  durch  di(Hielbcn  der  Itcssening  eine  Qrenzo 
goxogen  (Follin,  Ktiblinski);  oder  die  Rr9chcinungi,'n  der  cica- 
tfüirendcii  VvreD^cning  »tcllon  sich  erst  l&ngcro  Zeit  nach  Aus- 
heilung der  Lue»  ein,  wio  das  in  einem  von  M'einlc  i:hn(ir*)  init- 
gclhi'iltun  FuUe  zu  »ein  Hcltviiit.  Ein  lU  Juhri:  ulttT  Knabe  htt  mjt 
seinen]  /.weitrii  LvbenHJnhre  im  So blingbesth werden,  die  si(;h  in  di-r 
letzten  /i?it  be«)eutend  vcntrhliinnicrten.  Neben  Narben  am  rerliteti 
Mundninkitl  und  um  weichen  Onnrnen,  welcher  mit  der  hinteren 
Uaehfnwiind  verwachsen  war,  bis  auf  t'in«^  erhswigroRne  Oeffnung,  die 
in  den  Nasenmehenrauni  führte,  eonstnlirte  man  drei  Stricturen  der 
Speiserölir«  (am  Anfange,  in  der  Mitte  und  knnpp  ober  *ler  Cardia). 
Obwohl  nun  der  Kranke  nneh  Angabe  «einer  Angehörigen  im  zweiten 
Lcbeni«juhre  an  S<-harlBch  und  Diphtherie  gelitten  haben  »eil,  se 
iat  Woinlccbncr  doch  der  Ansicht,  dass  es  »ich  hier  nur  um 
einen  sjidiilitiwheu  Process  gehandelt  hat,  weil  Defeeto  und  Narben- 
hilduDg  gunz  und  gar  den  ayiihilitiseUen  ähnelten. 

In  einigen  Füllen  (Maury"),  Bryaot*)  hatte  die  »yiiliilitisthe 
StenoM;  sogar  die  GiiHtniHtk>inie  nüthtg  gemacht. 

Man  winl  mimit  lw;i  einer  Behinderung  der  PaHsagt;  in  di»r 
Spviseröhr«  eineti  Individuums,  das  naehwelsüih  au  Sypliilix  gt^liitKii 
oder  nneh  leidet,  nn  einen  Zununununhang  mit  dieser  vomititutinnellen 
Krankheit  um  w  eher  denken  niÜKsen,  je  weniger  Anlmltspunkte 
Rir  eine  andere  Veranlassung  der  SchlliigbeHch werden  uuflindbar  Kind.. 

')  Tliv  Lancvt,  Huy  iSH  ti.  KrAiikboitott  de«  Uaieea  a.  dar  Now.  Dvutwli 
*.  Polix  ttomon,  U.  B.I.,  R^rrliii  1HH4,  p««.  148. 

'}  Wi«fl.  med.  WocbeusclLr.  LtiäU.  png,  sS. 

*)  Am.  Joara.  af  mud.  Sc,  April  IStÜ. 

*)  Th«  L>UK«t  1977,  U,  pog.  9;  —  Uorell  Mackemio,  I.  c  II,  pag. 
te  ■.  140. 
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Die  Dia^nimß  kiiiii)  ji>(Ioch  i-inzt>lne  Blnle  mit  sehr  groMcn 
Scliwii'rijjki'ititii  v('fkiiü[il't  Ki'iri.  l'udrazki  »all  Bicb  m  ciiieni  Falk- 
diirdi  di«  (rnni'uiiimittiruiidvn  RrHelivtiiuDgiiD  uad  die  Anteccdentwn 
veraolasKt,  ctno  B}'[i)iililUi'hi>  Strii^mr  des  Oesoplmgua  anzuuvhtnra, 
und  dorli  Wien  diu  Obdiietiun  Camn«;tn  mich  (A.WeirheelbAUDi*^; 
tib  Livr  uraprünglicli  «iu  ^unimöacs  Infiltrat  vorlag,  das  den  Uodeo 
für  (luH  Cnrt'icioni  ul>g(-gfbeii  — ? 

Qvüii^t  V»  Kvhms  früh  die  ^ypliUis  der  Bpmcröliro  zu  erkenneD, 
HO  ist  günstiger  Ausgang  zu  erhuffL-ii.  Yic!  stlilimmcr  gfstaltrt  aicli 
die  Prognose,  wenn  grii»»erc  Zerstüi-ungen  I'Iatz  gegriffen,  da  ja 
■elbst  Qacb  Aualieilung  dersulbeu  dauernde  Narbeustcnosva  zu  Stande 
kommen. 

ßui  üungemtalur  Luc8  «ind  sypbiliiiKclie  Krkiaukujigen  der 
Speisunihrti  glßiebfallB  li4>ubaelitet  worden  (äteffeu')  u.  A.). 

In  der  lotsten  Zeit  iiil  man  au<^li  auf  sypbililiüehe  Er- 
krankungon  des  Maigcne  etwas  häußgcr  aiiFinerkeain  gewordea 
Abgesehen  von  den  Deobacfatungcn  Virchow'a*},  der  in  Leiclieo 
von  Sypliilitiaolion  die  ^Schleimhaut  des  Mngens  etwas  dick,  «tark 
geröthet",  wler  die  , Magenschleimhaut  Irirtit  acliieferig  und  um 
Pytonu  verdickt*  Tand,  und  ühnlichen  Wahrnehmungen  von  I^ance- 
reaux*),  nach  tlcsiwn  Ansicht  es  sich  dabei  nicht  um  eine  btosRe 
Coincideox,  sondern  um  einen  Ziisamnienbang  mit  Syphilis  handelt, 
liegen  auch  Fälle  von  erheblicheren  Yeriinderungeii  im  Uugeu  vor, 
die  zweifellos  den  sypliitll Eschen  Prorefsen  anzureihen  und.  So  bat 
,  FauvcH)  der  aiidUimi^chcn  Qe«ell»chaft  einen  Magen  demonstrirt. 
dessen  "Wilndc,  innbesondero  in  der  Nilhe  de»  I'yloru»,  hypcrtropliin 
vrarcn  und  dcBsen  ächleimliRut  an  mehrereit  !:it«11oD  UIcerationeD 
aufwies;  dftä  Präparat  stammte  von  einer  Frau,  die  Syphilis-Attaquen 
durchgemacht  und  an  einer  Tibia  eine  Exostose  hatte.  K.  Wagner') 
hnt  im  Julire  I8C1  eiiiu  Leiche  mit  syphilttiHchen  Wucherungen  an 
Larynx  aeeirt,  wobei  der  iiomta]  grotjso  Mngon  Fotgcodea  darboi: 
»Sclileiuibuut  nicht  verdickt,  gleichm£«sig  grob  ii^icirt.     2V'"  vom 


'J  Wien.  nifd.  WooboiwclLr.  1878. 

*)  Jahrb.  f.  Kiiiilrrti.  11<l.  H.  p»«.  144. 

■)  üeb.  d.  Nnl.  (I.  conHlit-ajrpb.  AfT^  deseoa  Arah.  Bd. XV,  FaU  VU  tt.rm. 

•)  I.  0.  pdg.  248. 

')  Bull.  (](•  k  8oc.  anat.  ISäa 

•)  Dm  Syphilom,  A«h.  d.  H^ilh.  1S88,  Bd.  rv,  pag.  ^26. 


Pförtner  entfernt,  an  dar  hinteron  MagcnwAnd  «■In«  ovalo,  1"  lange, 
whiirf  uTn(ic)irii>hcnc,  gmsstcntlipil»  1'"  iiher  die  UmgoliuDjf  vop- 
ragt'tHli-  Stitll«,  nn  welcher  die  HichloiinlmHl  wonig  oder  nicht  ver- 
schiebbar ist  und  die  auf  dun  Diirclischnittc  dllo  Magoohäut«, 
iMisoDclcr»  die  Muaeulari»  und  Herns«,  verdickt  xcigt.  In  der  Mitte 
zwiAoliCD  Pfürtnvr  tuid  Cardia  zeigen  eich  in  der  Bi-^liloindiiiut  kwoI 
Iiintekom-  uml  eine  IinBi;n|n'n'i«e.  Bclinrf  begrenzte,  zai'ki[;e,  grau- 
woisMC,  fei»  ptinktirte  Stellen".  Inj  Jehre  18S3  constatirte  Iian- 
^^OXttftQx')  i»*;'  einem  im  IliMel  Dien  vertitorbeneri,  C6  Jahre  alten 
W  IGölM  neben  einer  Surame  roii  syphilirischen  Veränilerungen  in 
I  anderen  Organen  nn  dem  Übrigens  nirht  vergrösperten  Mngen,  3  Cm. 
r  vom  Pyloru»,  an  der  kleinen  Ciirvntur,  eine  3  Cm.  grosse  TJIcorntion, 
[  wclrlie  die  AVand  nnlie/u  ganz  zbratiivl  hatte;  der  Durelibruch  wurde 
nur  durch  vörfettcto,  hinter  der  l'leeration  ang^eroilito  Knoten  vor- 
hindert ;  die  IWnder  des  Ueschwüres  waren  ßrauUcb,  faserig,  indurirt 
und  schräg  zugeschSrft;  die  benaehbiirten  Lymphdrüsen  nicht  ver- 
härtet. Klebfi')  be^ehreibt  ein  flyphilitifiches  Magengeschwür  nn 
der  hinteren  Flärhe.  neben  der  kleinen  ^.'uTTatiir,  2"  von  der  Cnrdia 
entfernt,  wo  die  Hchleimhaut  in  der  Auadehniuig  eines  Prankstückes 
netsartig  durehbrochen  war:  die  übrigen  Schichten  erschienen  ver- 
dittkr;  von  der  Serosa  her  orstroekte  »ich  eine  schiirf  begrennto 
■ohnige  Verdichtung,  die  gegon  den  Gesohwärsgi'und  in  speckige 
gelbe  Masiwn  Überging;.  Jii  demselben  Cadavor  (von  einem  Manno) 
fanden  sieh  neben  deutlichen  HypliiiiäMi'iehou  an  anderen  Orten  an 
der  IJw)cne«iltlapp(!  and  oinon  l-'uss  höher  gröeeerc,  {)neT  goateUte, 
fut  ringförmige  Ulcerationcn,  dann  im  Dünn-  und  Dickdarme  ror- 
eitueltc,  runde,  t — 2  Um.  grosse  Üeschwüre,  da»  uuterete  2"  über 
der  Aftermiindiing.  —  Ausheilung  htit.  H.  Wagner')  bei  einem 
54jäbngen  Manne  nelwn  syphilitischen  Narben  in  anderen  Organen 
gesehen:  an  der  hinteren  Wand  flea  Magens,  drai  1"  von  der  ('nrdia 
entfernt,  U'fand  »ich  eine  V»Q"  grosse,  flache  Narbe  und  im 
ontaren  Dönndarm  eine  circuläre  gummöse  Infiltration. 

Von  klinischem  Gesichtspnnkte  ist  eine  Krfahnmg  Andral'»*) 
«•hr  inl«r(«8ant;  bei  einem  abgemagcrtoii  Manne  mit  hleifarhenor 
Haut,  der  über  Appotitmangol,  schmerzhafte  Empfindiuig  unter  dem 

•)  1. 0.  m.  ata 

<^  Hndb.  d.  path.  AnaL,  Berlin  !)%!>,  H<l.  1.  iijtit.  äßl 
«)  L  e.  füg.  m. 

*)  OiaiqiM  n^oalc,  T.  FV,  p^^.  122,  —  L«i](ior«aux,  1.  c  poK-  251. 
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Processus  xyphoidcua,  hfiufiges  Aiifstosscn  Tind  Znröckgub*«  Üer 
Nahrung  einige  Stunden  »ach  ihrer  ICinfTihrung  klaglr.  hiUtc  Aodml 
auK  dum  VurliiuitlciiHuiti  L>iii<.>r  l'Iceration  aa  der  liincrreii  Itii(-lii*ii»ni)il 
Yerdaeht  auf  Sypliiliit  gosfliöpft  und  durch  Mernirialien  Heilung 
erziülL —  In  t>iiii?rii  undcri'n  Fnllo  war  Dom.  CapoKüi')  in  der 
Lage,  die  kliuineho  Üeobaclitiing  dureh  die  Auto|tsit>  xu  ergiiiizML 
Eine  40jiihrtgi!  Frau,  dio  seit  Jubron  wicdorlioltc  KäukRlIlo  «vphili- 
tisflier  AfFecto  erliitea  und  ZorBlörungen  im  Mtinde  und  Soliliinde 
durch  weil  verbreitet«  syphilitische  Ociwhwilre  darbot,  kliigto  seit 
einem  Jalirc  über  Erbrechen  und  über  epigaatrische  Schmerzen,  <lie 
der  Einführung  yuh  Nahning^miiteln  alsbald  folgten  und  auf  Dnick 
zunahmen;  Hiinmremfäia  war  nicht  vot'Iiandvn,  wohl  aber  bestanden 
zeitweise  Duichlalle.  Nach  i'sscrher  Abmagerung  und  Oedeineo 
erfulgte  der  Tod.  Bei  der  Obduelioo  fanil  man  den  Magen  Ter- 
kluiuc>rt,  die  Cardia  dem  Pyloni»  gcnfiliert,  die  ^Vandungen  verdickt: 
diu  äeblebiihaut  im  Zustiinde  dos  chronischen  KnlaiThüi^  grosse,  ub- 
ri?gotmii»»iige,  nur  die  S«hleimhAut  betreffende,  vom  I'ylorua  his  zur 
Canlia  eich  ausdohnetide  Subita n»vorluäto  mit  tiuchtigen,  wulstigen, 
dunkel  geturUiM)  Kiinderi)  und  grnulich-wciitB«»)  Grunde. 

Wie  der  vau  Cornil')  mitgothoilte  Fall  lehrt,  sind  jedoch 
syphililiache  Trocesse  im  Mngeu  tiiehl  immer  von  bo  pmfn^ntco 
Symptomen  begleitet.  Bei  einem  30  Jaliro  alten  anämischen  Frauen- 
iämmer,  dae  im  25.  Jahre  hyMerische  Anrüle  durbol,  »teilten  eich 
seit  einiger  Zeit  Störungen  des  Allgenieinbetindcns  ein  mit  Verfall 
der  KrSfle  und  Hchnierzen  im  Hypogastrium;  der  App«Ht  veHor 
sich,  die  Verdauung  war  gestört;  dann  iral  Aphonie  iiud  Erbrechea 
hinzu.  Mit  Ausntihmc  von  loiehleu  BlAsüguräuBchen  ani  Berz«ii, 
einer  Empfindlichkeit  des  L'nlerk'iboH  bei  der  t'alpatiou  und  ein«f 
TollsiHndigen  HyjierüelbGäie  in  der  Gegend  beider  Foaaae  ÜlaeAc 
fand  sieh  nirgends  eine  AbiiormiliU  und  aueli  kein  Zeichen  voo 
Syphilid  vor.  Die  Kräfte  verfielen  schnell  und  nach  wenigen  Tagen 
starb  Patientin  in  einem  Aufalle  von  I>>'spnoe  und  Suffocation.  Bei 
der  Soction  fand  man  Oedem  der  Stimmbänder,  die  Epilhelbekleidung 
woiKKlich  getrübt,  die  Schleimhaut  verdickt,  die  Lungeolobuli  von 
dou  zu  ktitjtigcn  Sprüngen  unigewaodeUen  L^rmpligeßssen,  die  mit 
einer  gruuen  käsigen  Masse  erfüllt  waren,  abgegrenzt ;  diese  Lymph- 


■)  I.'l'uinn  187'i,  -   Vi«rti>lj.  f,  Di^rmuli>l.  u.  Syph.  IS7S,  füg.  872. 


angoitis  fand  sich  auch  in  der  Tiefe  der  Lunf^e  vnr;  nn  der  Leber 
Einsonkuiigcn,  die  gc^en  haselniissgio^ae  Giininmta  hinzogen;  iib- 
^plaltete  Q««c)twilUte  und  «ulimiicö^  Tnduratiuneu  aui  ryloruü  uiid 
der  kleiofn  Cun'alur  und  harte,  «rahlige  N«rlii»n  an  der  Oberflätho 
des  Magen».  Der  T>iritdanii  war  duroh  da«  E[)ip)(Kin  mit  dem  Li^ra* 
RH^tam  latuiii  »iniMtruin  venvaohHeti,  aii  der  Ohcrtläi'lu?  des  Mü^en- 
tt>riumfl  laf;  eine  Induration  und  eine  ütrahliKo  Karbe  vor;  nn  der 
I'critonealoberfluolic  des  lUcrus  mehrere  kleine,  harte  Mnsaen. 

Dass  bei  Luch  auch  Krkrniilfun^en  dca  Barmcanale  nn^e- 
trofFcn  werden,  ist  achon  Ton  den  ersten  Sypbilia-Sebriftrt ellern  dput- 
lieh  hiTTorgeboben  worden.  Jjcojiardii»  Botalln«')  p\ht  An- 
weisungen fiir  den  Fall  „ei  voi-o  ad  rectum  intöstinum  irrumpoute» 
liumurcii  dyfionteriani  fociant  ...".  AIoxauderTrajnnufi 
l'etroniun')  handelt  im  XVI.Cap.  des  sechBtcn  Buches  seines  Trac- 
taivA:  De  nmrb«  Oalliro  „De  iniportuna  nimisque  moleeta  per  oa 
vaciiatione,  de  cibi  inipedimcnto,  de  alvi  fiuore.  dysenlena".  An- 
tonius Chalmetcus')  erwfthnt  der  „ lotest inoruni  eroMo"  in 
folgenden  Worten:  ^Baepe  etiam  »rcidit,  ut  iiitetstiiia  ob  humorum 
acriinoniaui  emdantur  et  exeorienliir,  unde  lonnina  t.-t  dulun^a  iuto- 
lerabilee  oriiintur  .  .  .  ".  ICa  wiril  jedoch  mit  Keeht  vcrmuthet,  dass 
übemiäBfliger  Gebrauch  ron  QHecksilljcrpräpaniten  und  Ilolztränkcn 
die  meisten  Krankheiten  des  Danncanals  vcrechuldct  haben  möchten; 
leecQ  wir  ja  bei  Bencdictus  Vieloriuti*),  indem  er  Abhilfe  nieKt 
nur  gegen  die  Krankheit,  sunderu  ouch  gegen  die  dureh  Metlicanieiitc 
erzeugten  Schilden  li-hrt,  .Üeciiiium  !tyni|)tunui,  quod  exOallico  morbo 
ex  unctionc  ex  argento  vivo  cuiifcet«  cuntingere  nold,  »uiit  lormina 
iotefttiiiunim,  aeu  dynvnteria  ...''.  liiiloHiten  Hcheint  eti,  das<i  einxcbi« 
Autoren  de«  Wl.  JahrlLUndiertB  auch  OpdcliwürHproceiMo  im  Danii- 
tnicte  i>tii>ponirtcii:  denn  nur  »o  int  das  Itr>HtrebiMi  de«  (if  iii)li>lnj  uk 
RonduletiuH'^),  Xurlionbildung  bprlM'ixiif'iihri'fi,  7.11  vcrstehfu.    „Alt- 

qniDdo  otiam  dyeenlcrin  huie  inoi-bo  supcn.'CRit Hace  dyeen- 

ti^rta  caranda  est  ut  nlia Utendunt  etiam  erit  adstringcntibut, 

dciergcniibuH  et  cicatricem  induccnlibuH". 

')  Lui*  Teaeroae  curBnilftC  ratio,  cup.  XXIIL  —  AI.  Lui«^  A)iliriiil.  T.  II, 
pag-ÖSI. 

*>  AI.  LuiBfnvs,  Apbrorf.  T.  II,  po«.  IWS. 

*i  D«  rniirliu  Oalli-vi  lilior.  eii]K  X.  —  A  I.  Ijiuk.  Apliro-I.  T.  II,  fug.  %7. 
*)  Itf  tnnrlio  Uniliro  libvr,  citp.  X.  ~  AI.  Luin.  A|>liro(l.  T.  I,  (ih;.  647. 
S  »e  mmh«  Oallicu  liU<r.  -  AI.  bui».  A|i1irwd.  T.  II,  pai;.  iUB. 


Oogciiüber  den  syphilitischen  Äffoctionon  de»  Magens  «nd  eolche 
do8  Buritioä  in  der  Ttmt  etwne  liAußgcr,  und  ck  steigt  die  llÄntig- 
kcit  noch  erheblicher,  wenn  man  auch  die  bei  hc-roditarcr  Syphilis 
bKubachtete  Kuteritia  »ypliilitica  in  Belrndit  noht.  Anatotniscli  ist 
diu  IJurinMj'iihitis,  uuMser  iii  di-ii  bereit»  itrwähnlen  PülIen,  wo  die- 
«ellie  iiL>ben  der  glpiclien  Frkrankung  im  Magen  sich  vorfiind,  noch 
«inigti  Male,  u.  a.  auch  von  E.  Wugnur'),  fctitgcittetH  worden.  Die 
Üortoren  Witrfx'iage  und  Klix*)  lieochmben  eine  Darniarphili« 
bei  einem  M7  .Iidire  alten  Manne,  der  vor  Innjfer  Zeit  nn  Syphilis 
gelitten  (Über  deren  Symptome  leider  nicht«  zu  cmircn  wnr)  und  in 
den  Ictütc-n  2  Jalu-cn  durch  Koliken,  Stuhkwang  und  scfatnerzhafte 
Entleerungen,  wobei  Eiter  au»  dorn  Mujitthirin  alifloe»,  »ehr  herunter- 
gc'konimeii  wiir;  iiu»n(;n  nni  After  licaß  sich  ein  Ucschwür,  da»  Bidi 
in  den  Dann  hinoinxug,  und  höher  oben  bin  zweites  cnnMatiren.  Bfii 
der  Obduction  fanden  idrli  im  Dünndärme  nicht  weniger  ale  35  Oe- 
sehwilre,  die  der  I Jeacbn-i bürg  nach  iiIh  gummöse  jtu  gölten  haben; 
iu  dun  Lungenspitzen  küsigc  Ilenle,  zwisrhen  dcnsellien  feine  Binde- 
govrebastriLnge.  In  einem  Falle  glaubt  Lancoroaux")  eine  Aa*- 
heilung  vor  sich  gehabt  f.a  hoben;  er  fand  nßmlich  die  Intcetinalwnnd 
in  der  Ausdehnung  eines  Frank«tQcke«  in  eine  dfinae  Hcmbnui 
umgewandelt»  die  nur  aus  der  Serosa  und  einem  Theilc  der  MucoM 
zu  bestehen  schien,  und  hält  dafür,  daas  zwischen  den  violett  g<- 
filrbten  Häuten  ein  giinimSscei  D^pöt  bestanden  hatte,  welcln-9  in 
lieHorption  iibergegangea  war.  —  Hullerier  beriehict  Ober  einen 
im  Leben  beotachtet-en  Fall,  der  zur  Scction  kam;  bei  einer  Frau, 
die  im  9.  Scliwangerschaflsmonate  sich  befand  und  mit  npwhwQren 
am  Gaumen  und  Periostosen  behaltet  war,  mu«tite  wegen  Diarriiöen 
die  llehandlung  mit  Jodkaliuin  Üfter  unterliroehen  wrr<len;  onrli 
ihrer  Entbindung  von  einsni  elend  austjohende»  Kind«,  das  nach 
einigen  Tagen  etarh,  ering  auch  die  Fmu  den  nie  ang^mein 
schwiLchcndcu  Diarrhöen.  In  sSmmtlicbcn  serösen  llüblea  fand  sich 
sorfisor  Ergusa  vor;  Magen  und  Dünndarm  waren  gcennd;  im  LHck* 
dann  tnh  man  eine  grosse  Menge  rundlicher  UIcemtionen  der  rcT^ 
BchiedeimCcn  Ktftdien,  die  einen  noch  fVUch  auf  einer  harten  breiten 
ItaiiiH  aufsitjtcnd,  die  unileren  mit  degenerirtem  (irundc  grau-gelbtieb 
und  livid;  einige  der  Oemdiwürc  betrafen  nur  die  Sehleimhaut, 
andere  reichton  bin  nuf  die  Muskelsrhichtc^  diese  aufwühlend. 

')  I.  (j.  puK.  3ß7. 

•)  Htih^b  XI^  Ü,  a  —  Solimidt'i  Jahrb.  1^.  B<L  C'LXXXl,  pa;.  141. 

*>  I.  e.  ^ttg.  äao. 


Die  Ersoficlniingon  sind  jpdocli  nicbt  inmipr  tto  dcutlicli  ausgo- 
bflflot;  HO  berifhlot  Franz  Moschode')  von  i'inen)  36  Jalire  alten 
Tischlergcsollen,  der  Hacli  wicderlioltf-n  8v|'lii3is-Atlaqin>ii  aut'Ii  v«n 
(inhnllonder  Oantrodynte  liefiillpn  wurd*",  dw  koinom  Mittel  weichen 
wwlllt*;  dio  MssMisplinierzen  nttiperten  sich  vielmelir.  der  Krnnko 
verfiel  in  Hypochondrie,  maperte  zuscheude  ab  und  slarl»  nn  Plouro- 
pneumonie;  bei  der  Ohductioii  Tandeii  sicli  Ouiniiinta  äliuUche  Bil- 
dungen  in  der  IjUiifi:e,  im  Döniidarm  54  Geschwüre  tob  2  Linien 
bis  2  7a>\\  TiSnfie  und  an  der  Serosa,  den  Opwbwüren  enlspmrlicntl, 
Icleine,  derbe,  fibrön«^  Knötchen,  Xoili  weriifjer  ist  man  am  Kraiikcn- 
brtle  auf  eriiebliehfittProeeBpe  im  Piinne  in  dem  Falle  vonL.  Oser") 
hin^L-leilel  wonWn.  En  hamlehe  n\rh  um  einen  ^1  Jafire  alten  Mann, 
der  mit  Aiisnrtlim«?  von  Syiiliili»  «tota  gesund  war;  in  den  letzten 
Monaten  Itot  «r  die  Erneheinunf^eii  von  Tabes  dar,  an  dct  iillfje- 
iTicincn  Doeke  und.  der  Miinds<*bb'iinbniil  fanden  web  Zeielten  von 
Sypliilis  TOP.  Die  VordanunR  war  KiiMnlicb  jjnt,  Stuhl  anRelialt<*n, 
keine  irnterlfiibsciim erzen.  Patient  vL-rsturb  plötzlich.  l)er  Ob- 
duetionHlH^fund  tautet:  Sünimllicbc  Beliiebten  des  Darmes  aind  vom 
unteren  Tiit-ile  d<-s  Jejuiium  an  bi«  an  die  t'öfHlkIa|tpe,  ont- 
nprpcbcnd  di-n  Peji-rViien  Plaquen,  ririsfiinniff  dun/h  eine  grau- 
rßtlilti^ho  Mawse  infiltrirt,  nn  dii^-n  Htelli-u  von  [jergHiiient artigem 
Anfühlen,  die  Scldeimbautfaltfii  lireitt-r,  ittarr,  nielit  ansgleiehbar. 
Tn  der  Mitte  der  Infiltration  findet  siib  ein  fast  krHUKergrosner, 
polygonaler,  mit  dem  längeren  DnrcbnieBfler  der  liängsa^jhHJ  de« 
Itarmefl  paralleler  SubdtBtiKverlutrt,  dessen  Basia  die  vcrdirkte,  glatto, 
«peefeigen  Glanz  Teigende  Bubmueöse  Sehii-hte  bildet,  dessen  Ränder 
nicht  Btcil,  sondern  flneh  in  die  Oemdiwürsbasi!»  übergeben,  jedoch 
itcharf  abgesetzt  lind. 

Periionitidcii  und  Perforationen  <lft»  Darmes  durch  ayphilitißcho 
Ofschwflrii  kommen  aelten  zu  Stande;  ah  die  Reobarhtting  von 
Fr.  njornBlrflm ')  hier  hrrnngrzogen  wurden  kann,  ist  «elu-  frag- 
lieh, da  weder  die  Anamnese  Syphiltn  festgcstidit  hat,  noch  die 
Ohdnction  andere  Merkmale  iihcrHtandener  Luai  naebweisen  licsa. 

Eine  bei  einer  4.Sjilhrigeii  Tvranki'ii  nimner  Kttuik  beobacblete 
lilntcritiB  glaube  ich  iiarh  den  ljr>gli>iiiMiileii  Kisrlieintingcn  und  naeli 
dem  eharakteristiwhcn  Verhalten  gegenüber  der  Therapie  für  eine 

*)  Tirebov't  Arch.  RA.  XXXVIt,  png.  565. 
^  Arcli,  f  rK-nnuff.!.  ii    Svfli.  1S7I,  pnR.  27. 
S  Scbmidl'«  Johfb.  Dd.  CLXtX.  p«;.  145, 


eyphilitiache  tmltcn  zu  «ollen.  Die  utarlc  abgoiiiHgerte  I'nliontin  «-ar 
vor  Schwäche  kaujii  za  sitzen  im  Stande,  Am  Uintcrhauptc  recht« 
bofund  siüh  oinc  Kbniurzliaftc  Btelle,  die  boim  ZufüUlen  wie  tod 
einer  Knnrhoiilointc  uiiigelicii  ensohicn;  an  1>eiden  Alicen  wieseo 
Syni'rliiim  und  ru|>illari-x«ii(latre«te  auf  nbgelaurcm' Trititidrn  hin;  die 
rorgcRtreckti!  Ziiiig*;  wurde  iiuuh  n-clit«  Rbgclcnkl.  der  rechte  Mund* 
winke!  war  gegen  die  Mitto  rcrzogcn,  der  rechte  Mnivictn'  atro|dii3ich. 
Die  Gau  tuen  bögen,  insbesnndere  die  hinteren,  waren  gerölhet,  vflr- 
diekt,  starr  infillrirt,  der  übrige  weiche  Gaumen  überdies  uneben 
höckerig,  gcerhwürig  nngenngi,  Uvula  vollständig  zerstört,  am  hnrtcn 
Gaumen  tlaeho  Oesebwfire;  au  der  hinteren  FUeho  de»  Velum  reichte 
dieselbe  Infiltration  und  Ulrerntion  bi«  gegen  die  Choanen  hin;  der 
hintere  Thcil  der  Iva»en?clicidcwand  fehlte;  au»  der  Nase  How 
»tinkendcr  Kiter;  die  bintpro  lUchcnwand  war  mit  etrahligen  Narbeu 
besetzt.  Die  Haut  oliL-rhalb  des  linken  "Wanienhofcs  zarte,  pigment- 
lo8C  Karben  darlnetenil ;  eben»olf  he,  nur  mit  PignientaSuniCQ  um- 
gebcno  Karben  an  beiden  Unterschenkeln.  Linkemeita  Iwatand  ein  bis 
zur  Spina  «capulae  hinaufreichendes  pleitriliBchea  Exsudat,  das  nach 
der  Prübi-puiiotioii  «ich  a\i  seröse»  horauaslelhe;  Katarrh;  rechts 
hinten  oben  war  der  Seliall  etwas  kürzer;  das  Uent  nach  recht« 
rcrauhoben.  Lymphdrüsen  fnnd  man  allenthalben  vergrösacrt;  Hymeo 
intact.  Der  scdimeiitireadc  Urin  enthielt  Eiwetss.  Stühle  wässerig, 
scliaunng,  mit  Schleim  untermengt,  von  bräunlicher  Farbe,  bis  0  Mol 
täglich  (%icii  einstellend;  dabei  war  der  Unterleib  meist  massig 
empfindlich,  nmnelimal  jedoch  nteigertcn  sich  die  Schinerxen  bia  m 
schweren  Kolikanf^illen.  Knpf  wÜHt;  Hunten  quülcnd:  Hchlaf  N-hIrcht; 
Appetit  Iierabge8et7.t ;  Temperatur:  Morgens  zwischen  37  und  38°, 
Abends  ftfter  über  38,  doch  39"  C.  selten  erreichend.  Da  bei  dom 
Vorhandensein  de«  Hymen«  imd  dem  Fehlen  von  Krankheitsapiiren 
an  den  Oenitalien  die  Möglichkeit  einer  ererbton  Syphilis  in'a  Aiig« 
gefaost  werden  niuas,  sei  aue  der  Anamnese  noch  erwähnt,  daas  von 
acht  QcschwisterD  sechs  starben  (zumeist  im  frühen  Rindesaltor),  and 
daea  aus  der  zweiten  Ehe  des  Vaters  sieben  Kinder  horvoi^ingen, 
Ton  denen  sechs  nur  ein  AUur  von  1-1  Tagen  bis  13  Jahren  errcirhieD. 
Unter  einer  regelrecht  eingeleiteten  (lutisyphililiscben  Behandlung 
hatten  sich  sSnmitliche  ErHcheinungeu  zurückgebitdut:  die  QauraeiH 
geschwiirc  waren  vernarbt,  der  Naseniichleini  normal,  die  Kopf' 
schmerzen  liatten  nachgehisüen,  im  Urin  nich  das  Eiweisa  Ihh  atif 
Spuren  verloren,  das  picuritischc  Exsudat  biu  auf  eine  einen  Qusr 
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finger  unter  dem  Schulterblattwiukel  beginneude  Schwarte  reaorbirt, 
nur  die  Diarrhöen  und  das  Fieber  hielten  hartnäckig  an;  auf 
Darreichung  von  Calomelpillen  wurden  endlich  auch  die  Stühle 
normal  und  gleichzeitig  wich  auch  das  Fieber.  Patientin  hatte 
38  Grm.  Ung.  hydrarg.  inungirt,  17  Injectionen  von  Formamid- 
Queeksilber  bekommen,  24  Grm.  Jodkalium  und  24  Stück  Calomel- 
pillen consumirt  und  verliess  nach  einer  4Va  monatlichen  Behandlung 
das  Spital  in  gekräftigtem  Zustande. 

Hartnäckige  Diarrhöen,  welche  den  gewöhnlichen  Mitteln  trotzen 
und  erst  nach  innerlicher  Anwendung  von  Quecksilberpräparaten 
geheilt  werden,  sind  bei  früher  Syphilis  nicht  selten.  - 


Vierzehnte  Vorlesung. 

Ikiialt:  Sypliilttincliit  l'rot'cssft  im  Boctum;  EniHalninnWoifaiiian;  r«|>n1ni 
OumiDatn;  l'criproctitie  puniiioM;  ^chwi^lc  de»  Mantdonnos. —  £rttmikiiiiC 
do*  Duritio*  lir<i  In-rfiiiläror  Kjjihili.'«. 

SypUillH  AbT  Letior.  —  DitTufW  IiißllrMltoii;  Clrrbow;  kcuI«  Rolb« 
Atropliio.  ^—  OumniAlH;  8i'>i«i«)n;  Porihf-politi«;  HilKhunor  nnil  aniyUida 
Eiitartun^nn.  —  l.ubprrrkriitikuiijc  l)fi  frini'brr  Syphili«.  —  ttymplani« 
dur  livb«r«7)>]iiliti;  DiSiirt'uti«l(li(i(ni<i;>u  itvriHuIi<.'ii  CSrrhoio,  Leborsyvhilii 
uiid  Krpbs.  —  ErlcrnnkuTif!  dor  Linier  bei  hH»dit&ror  Sjrihili*.  —  Peri- 
pylephlcbilis. 

ftjlihili«  dM  PnnkroA«,  im  P«rttoii»aBi. 

ticfjen  Rectum  und  Anne  nÄhem  wir  una  wieder  einem 
Bereiche,  in  welchom  der  Harmcnnal  der  UntcrsiichuDg  k-ichler 
zugänftlicli  ift:  ki-iiiikliaft»  VerändeniUKcn  sind  hier  auch  elior  mi 
fonstatiron.  In  der  That  gelangten  in  der  unteren  I'artie  des  Mjiflt- 
darnieM  die  meisten  ^er3nderungen  zur  Walirnchmunfi;,  die  auch 
Bunat  !)e«ljat:Iitel  werden. 

In  itialmiirLi  Fe  Stationen  sind  am  Aflcr  und  weiter  hinauf 
im  Rectum  uinitulnt.'  Malt*  feMlgvBtvlIt  worden,  und  zwar  sowohl  bei 
Münnoni,  die  der  fintünivci]  PSdernatie,  als  auch  bei  Woihora,  die 
der  Vptiiia  jirnepaRliea  meli  )i  in  gegeben  halten.  Qcwühnlieh  kommpn 
liier  SkU-rottüu  üur  AuHbiltluiig;  diese  exuleeriron  twlir  frOh  und  führen 
durch  die  an  diesem  Orte  unvermeidliche  Verunreinigung  und 
Dehnung  während  jeder  DofScation  zn  «ehmerzhaftcn  Spall- 
gcrschwüren.  die  beim  BtuhlnbaetKön  eboueo  qualvoll  wie  Rewfthih 
liche  Analfii>surcn  sind.  Unter  einem  zweck mii&fligcn  Itcgimo  ist 
meist  vollkommene  Heilung  su  erwarten;  doch  ist  es  auch  gam 
gnt.  denkbar,  dnse  eine  die  Circumfercnz  des  Annlringes  oder  der 
Mu^tdiirTtiHoMeiitihaut  zum  grossen  Thcüc  oder  in  tolo  oocupirende 
Initialftkleroso  ebenso  mit  einer  Verengerung  enden  kann,  wie  die 
analoge  Frltrankiiiig  am  Pniputium  oft  genug  Pliimose  zurückzulassen 
pflegt    Qottsclin')  geht  aber  gowis«  zu  wcic,  wenn  or  syphilitische 

*)  RfKohcrchcR  ftur  Iti»  r^tr^faMmcnU  «yphilillquM  4m  rectum,  Arch.  f^n.  d« 
tnM.  1851. 


RectaUtrictiiron  inimoF  nur  durch  ein?  Locnlinfcction  (?Dt«tol)cn  imd 
nie  ole  Ausdruck  der  eon»i(itutionellpii  Krntikiioil  gelten  Ifleet;  er  eifht 
Bich  auch  xa  der  Änn«linit-  genölliigt,  dass  <Iio  hier  etattgehabte 
Infcction  zu  einer  eigonurtigen,  von  den  Autoron  nicht  nainimft 
gemachten  Modificjition  de»  t'oiitngiuina  führe.  —  "Wie  bei  extra- 
genitalen Initialmanifefltationen  iilMirhiiHpt,  wird  auch  hier  nicht  nur 
der  posilire  Nachweis  der  exulcerirten  Sklerose  nnd  die  nachfüllenden 
Simiptome  der  ronstitulionelK'u  Erkrankung,  sondern  auch  das  Fehlen 
eine«  jeden  InitialnfTeelefl  an  anderen  Orten,  insbesondere  an  den 
Oenitttlien,  fOr  die  Diagnose  maaeigcbend  sein. 

Auch  eonstitutionellG  Erkrankungen  des  Maatdarinea  werden 
aU  eellenu  bozoiehnet;  dieut^lbeu  kuniiiien  aber  gewiüH  hiiuÜ^er  vor, 
«Iß  man  vonnulhet.  In  ik'iijeiiim'«  Fiilion,  in  welrlien  jiJisaL-iiiie  I'npeln 
das  SJittelfteiHch  und  die  Umgebung  des  Anus  einnehmen,  »icht  man 
«fler  eine  und  die  andere  Efflorescenz  eich  K^gen  die  Schleimhaut 
btntielien,  oder  lUiagnden  und  Kxuh'enititinen  iin  den  mit  Pnpetn 
beoctzlen  Analfaltcn  auf  die  Mucusn  überschreiten,  v.  linreu- 
»prung  *)  liut  weiter  hinauf  nn  der  Mastdiitnischleimhant  syphiHtinche 
Papeln  bemerkt;  nach  Desault.  Cayol,  Vidal  und  Benoit 
sollen  dieselben  zu  einem  so  grossen  Umfange  geilcihen  können,  daw« 
durch  MP  BoMthuerden  zu  Staiidu  kuniineii,  v'm  bei  krt-bsi^cr  "Mast- 
diinnslrietur;  in  Buldien  Füllen  bubüTi  bIg  nm-h  IIi>ihing(>n  auf  nino 
anti^yphilitiftclie  Behandlung  beobaehtet,  wie  frulier  schon  M  iir- 
gagnt.  A.  Muron'^  bezieht  sogar,  gk'ich  Malaünex,  dl«  Mnst- 
danostrictxireD  zumeist  auf  Papeln  und  ihre  Umwandlung  in  Narbcn- 
gewebc. 

Um  mich  vui)  der  TlHufigkcil  der  s\]>hititisehi:;n  Papeln  im 
Rectum  zu  ülH-Tzeugen,  siml  diß  mit  irritatjvcn  S_>|ili!liMBynipti>uien 
behafteten  Patienten  meiner  Klinik  hierauf  mctiiudisch  untersucht 
wurden.  Unter  HO  Kniiikcn  (45  Miiniicni  und  ö.j  Wi'iljcni)  fanden 
Bicli  im  Recrtuni  16  Mal  (bei  H  Münn<?rn  uml  lil  WeibL-ni)  Piu(|UfB 
Tor.  Dioerllw'n  HStmcn  meist  an  der  IiintiTcn  Wand,  munchmal  auch 
an  der  n>chten  oder  linken  Seite;  in  drei  Fallen  hatten  sie  die  ganaie 
Circumferenz  «'ingünitnuiicn.  Trotzdem  die  Papeln  fiist  iinftnalinialf« 
cxnlcofirt  waren,  «o  empfanden  doch  nur  drei  Kranke  SehmerKen 


'>  CharUA-Anwil.  1K^  EM.  VI,  |mR  &7. 

*)  IV  la  luititfv  iloe  n'trvi-itMim-iila  ilii   roctiini,  Ou«.  ra&A.   IWfl;  —  Vir- 
cbow   Uiul  llirpüli'i  iJahtiMber.  IKitJ,  11,  }>h£.  4!Hi. 
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lieiiD  Absetzen  des  Stulile«,  der  mitunter  blutig  erM^hien;  in  cm«in 
Falle  bestand  Tenesinii«  neben  Ansfluf«  von  roirhlirbcm  Schleim  um) 
Eitor.  Dio  Vltiqne«,  wi-Iclio  einige  Mnic  weit  hinan frei<"hten,  konnten 
l)oi  cntsprMiend^r  Aiifmcrksnmkeit  stets  duroh  die  Digitiiliintcr- 
suchung  allein  imlilcekt  wonlen,  wa»  die  Explomtion  (nittrUt  (iorperrt 
oder  anderer  Infltruinontc  jedes  Mnl  sioliorsrellto.  Meial  hin^jen  die 
Papel»  in  der  l'mgebung  dee  Anus  mit  denen  im  Roetrim  tt'u-ht 
zuAaniincn;  einige  MhIc  wnr«n  nolclic  im  llcetiun  filr  «ich  allein 
nnziih-effcn. 

Oiimniusc  Erkrankimgen  de9  Mnstilnmien  nind  häufig  oon- 
stalirt;  sie  föbrcn  sehr  oft  zu  VerechwarunyeD  und  Verlust  der 
gesaniraten  Schleim  baut,  legen  auf  diese  Woiee  die  Mtiiw-ulutur  voU- 
fltändig  bloss,  welch'  letztere  iibt>rdies  ulferusdiirrliwühlt  und  knliwftal 
verdickt  erseheint,  —  litü  zu-ei  gvphilitiM'bun  Woibvrn  fand  r.  113  reo* 
Sprung')  biiinurrliagiiche  iCxoudation  in  dem  Uraeenoppaml  des 
ÜiL'kdanties  mit  Ulcomtion,  der  KrankheitsprocoBS  halt«  g^goB  dflO 
Hastdnmi  bin  »n  lotenmtät  ziigcnomnicQ  uud  in  der  Gegend  des 
Spliinctcr  intemua  zu  vollstündigcni  Verluste  der  Sclüciiulmut  nod 
Ulopfliegung  des lluskellagcps  geführt;  im  Leben  bestanden  vräsHCrige, 
blutige  BtDhIc,  ncbea  niÜHHigcin  Tenesinua  und  L'nenipÜQdlirhkcü 
des  Unterleibes  bei  dem  einen  iiiid  unwillkCirliebcm  Abgänge  des 
Stuhles  bei  dem  anderen;  die  Digital uiiler»urliung  liesa  bei  dem  ersten 
aus  der  Auflockerung  der  Schleiniliaut  und  den  wulstigen  Uneben* 
heiten  auf  einen  OeseliwürpmeuiiK  scblietsseu.  Bei  der  Golegeabeit 
wird  auch  oinea  ahnliehun  Falles  von  Ave ry  gedacht, —  E.Eofit') 
liat  bei  zwei  syphilili^ichen  AVeiborn  mit  erlieblleli  strieturirtoni  Hnat* 
dsmi  i]hnlic'lie  Veränderungen  wie  v.  Itürensprung  nng;etn>ifen ; 
bei  einem  bestnnd  nudKordcm  ein  Abeeess  in  der  unteren  Cum- 
missur  der  grosacn  Labien  und  fanden  eich  bei  der  Obductioa 
auch  noch  eine  Menge  waraenähnliehor  Geechwülste,  welche  der 
JduHtdäniiBi-hU-inibnut  l>ald  gestielt,  bald  breitbanig  anfsAHien.  Dio  Ki- 
schpinungen  wührrrd  dea  1-ebena  waren:  Proctorrhoe  und  Schmema 
im  Mimtdami,  einei-Beit»  Tenesmen,  anderseits  unwillkürlieher  Stuhl- 
abgaiiig  mit  ObNtipnlinn  iibwcrh.selnd  ;  die  eine  Patientin  ging  faekcisdi 
zu  Grundp,  die  andere  etiirb  an  Hjdmthorax  und  IJYdroporicardium. — 
Wie   in   diesen,   fand  sich   der  Proccse   nach   in  deu  Fallea   toi 

")  1.  e.  ]mg.  at. 

=')  Veb.  typli.  ABT.  d.  Hostdarrn«.  Bahrond's  STpbUidoMSeO,  Keu«  Bdl», 
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Klebs,  Warfvinge  und  Ulix  auf  tmdcro  Partien  doB  Darums 
ausgodelint;  oder  oh  Ing  noch  nniylm<I(>  Dc^on^mtion  de«  0«Mophagae 
(k»  fttropbUflioii  Düiimlnniif«  (I*.  Hed^^niH«')  oder  des  Colon 
lltiuti)  VIT  (Eugen  llaLn').  —  J[oUt  der  ulccrSe« iVocees  aui>, 
so  wird  eine  Slrictur  de»  MäHtdiirniDs  mit  den  an  eine  Hcilohc  »icli 
anreilienden  KrHcheiriungen  nur  KcUfni  aiiRhlüibvn ;  »n  faiitl  DittricIO 
bei  der  Obduftion  eiiiea  Weilie»  „iiiijiewolinlirtip  Hrhrumpfiing  und 
Vemarbung  des  Maatdamuw  in  Kulgo  von  »yphiliiiscben  Üescliwüren 
mit  Striciwr  de«  Liimenei  und  dntlitivh  bedinj^Ii-r  Ily|>ci-tr<iphie  und 
Erweilcrung  des  Dannes,  besonder»  de«  Dickdarme»  mit  endliebor 
Pamlyso  dessfllbea";  auch  v.  Bäronsprung  gnlenkt  eines  Präpa- 
rates vou  M oc k  e  1 ,  da»  von  einer  Syphilitischen  slnnmile  und 
echiefergraui!  Färbung  der  mit  Nnrbeii  besotzlen  Mitstdaniii^ehleim- 
haut  darbot,  die  in  der  Höhe  des  Spfiinetur  intcnms  zu  einer  ring- 
ftjnui|!«n  Strictui'  führt4)n.  —  Scbr  bcmcikenswertb  ist  dür  von  Vito 
Zappulla'')  mitgethcilte  Fall:  Uei  einem  Manne  von  36  Jahren 
entwickidtc  sieh  unter  tsdiio-aniilcn  öcliinerKon,  Koliken  und  Kinplind- 
licbkeil  des  l'nterleibc«  boi  Druck  eine  Strichir,  »o  danH  die  Ein- 
fQbrung  des  kleinen  Fingers  durch  den  Anns  die  heftigsten  Schmerzen 
veruniachle;  die  Anuwtrirtur  wurde  nadi  Kecamier  operirf.  Mit 
AuHULbme  der  Strictur  kehrten  die  liewbwerden  wieder;  Patit<nC 
magert«  ab  und  beknm  SchüttelfrlÜHte  und  Fieber;  die  Digitalunter- 
suchuDgdßg  Rectum  ergeh  glatte,  clftsiische  Erhebungen  der  Sehloini- 
haut  in  Form  von  Fallen:  in  der  Höbe  von  II  Cm.  wurdo  ein  für 
die  Sonde  anClberwindlichoa  Hindoniifl*  eonttttitirt.  In  den  letzten 
19  Jahren  waren  andere  Zeicbcn  von  8}'phUie  nicht  aufgetreten; 
man  ecbwankt«  in  der  Diagnose  zwischen  Kreb«  und  Luee.  Auf 
Darrcidiung  von  Jndkaliuni  erzielt«  inun  nach  !)  Monaten  Yoll- 
«tändige  Heilung. 

Haben  die  GummiLta  irn  periproetitifiehen  Oevrebe  ihren 
Sit«  und  gehen  dieselben  drm  "/erfalle  entgegen,  ho  können  Per- 
forationen in  den  MHi*tdann,  die  Hcheide  oder  naeh  der  ÄusReren 
Umgebung  de»  Ann»  hin  erfolgen  und  auf  diene  Weise  verschiedene 


■)  BnlimltirK  Jflkrb.  itflG,  Dil.  ('E.\)X.  \wg.  34. 

*)  /nr  B»hat)dttuig  d  avph.  Mfisidai-ni-Ulcer.  cIq..  Arsb.  f.  kl  In.  Chlr. 
Bd.  XXIX.  pag.  »16. 

"t  Prar«  Vi«rtrfi.  IrtW),  Bd.  X.KVI.  png.  4a 

*}  Aiinali  uiivcn.  Bd  a'Xlll,  y»g.  157,  Luglii*  ISTa  -  Submtdt's 
Jahrb.  Bd.  (TXLVin,  png.  1G7. 
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■)  Oiu.  m^<l.  du  I'uri»;.lH5t}. 

*)  l.  0.  p»K.  42. 

>)  Guy'a  Hosp.  Rop.  1^468.  ä  8«r,  Bd.  IX,  pMg.  1;  —  Bohnidt'a  >lsM. 
Bd.  CXXJI[.  p«.  178. 

')  Viert*y.  f.  Dcrraalol.  u.  Syph.  I8Ä).  p«t.  409  ii.  470. 

')  Ilor.  aus  IUr4oUb«»'s  Klinik,  Cluuit^AitiiBloi)  Jikrg.  VUl,  Bttli 
1888,  pos.  4^ 

•J  1-  c,  jiBg.  179. 


Fistel bildunpon  Tii  Stande  kommeo.  Ed.  Lecorch^")  theilt  den 
Otiiluclioneibefund  eines  Weibes  mir,  das  neben  anderen  Sjphili»- 
8)'uiptonieii  Kwci  H<!ctoj>erinonl-  und  vier  Rectovaginalflslpln,  die  mit 
jauctiigur  Seeretion  »uk  dorn  Musldarm  vergeeell^cbaftet  waren,  auF- 
wiei<;  oberhalb  der  FiMtelüfTnurigeii  im  Gii-titm  befand  «ich  eine 
Slriciiir;  Dittriüli")  sah  bei  euiur  Frim  oiiie  „By[(hi!iiisclte  Kocttf 
vaf^iiialftstcl  mit  ausgebreileler  NarbentUdung  und  Sobrumpfang  der 
MiiHidarinhnute";  Samuvl  Wüka'')  beubachte*«  gloicfafalls  zwei 
Betiilöse  üetfimngen  dee  M&otdarmee,  die  in  die  Vagina  führten;  in 
einem  der  Ilaltii'oühcn  Fälle  von  i*roctitis  ulceroua  8}-phiIitica 
ttertielen  pcriproctitische  Infiltrate  und  perforirten  ins  ßectum.  •^-  m 
Hoch  hinaurreichendc  OeBcliwörsprocesse  künnen  übordies  Anlssa 
zu  Peritonitis  (L.  Gold*),  Zwicke^)  geben.  In  einem  Falle 
Samuel  Wilka")  kam  ea  neben  Dvsenlerie  und  Mastdarmsttictur 
zu  einem  Abace«»  an  der  Crixta  ilci,  welcher  mit  dem  DarmcanaJe 
commiiiiicirto ;  bei  der  Soction  fandi-n  «ob  Farben  in  der  Flexwr« 
Uiaeu.  Bei  einer  Fatientin  niviner  Klinik  gelangte  man  durch 
mehrere  um  den  Auub  und  die  äUBseren  Oenitalio«  gelagerte  Fistrl- 
gfingo  in  eine  gro»«c,  geineinsamo  poriproetiti^eho  Höhle;  nuMenton 
bc«tand  Strictur  und  hoch  hinaufreichende  ulocrüse  Mn^ldartnit^hiS«. 
Der  Mastdarm  pflegt  aber  auch  der  Sitz  desjenigen  in  Ketractioti 
endigcnilcn  InfütralionnproccAeeo  zu  eeia,  den  wir  bereits  an  uidorcii 
Orten  als  syphilitische  Schwiele  kennen  golcmt  haben  und 
der  wabrscheiulicli  identisch  ist  mit  dem.  wa»  Fnurnirr  „Syphiloma 
ano •rectale'^  nennt.  Xach  ihm  handelt  es  üch  um  ein  die  ano- 
rectalen  Wunde  occiipirendcs  Infiltrat,  n-elrho»,  in  »ehnmipfendi^ 
Paaergewebe  übergeliend,  da*  Uectum  in  *'inen  starren,  engen,  bb 
4  Cm.  hoben  Cylinder  imiwandolt;  die  Vei-dirkung  der  AV finde  kann 
liiorbei  1  Cm.  betragen  und  betrifft  hanpl«3<:'h1l(.'h  den  ampuU&reD 
Theil;  die  Oegciid  des  Sphinoter  bleibt  gewöhnlich  verschont.  Mit- 
erkrankinig  doa  Anns  wird  nur  durch  IJebt^rgrcifen  des  I'tYM-'csscei  von 
d«T  Maatdarm hüble  her  walirgcnottunoa;  in  diesem  Falle  weist  die 


Rhtxhitis  »\va.  ski  Et;iDKB!i. 
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lale  Partie  tine  gelappte  Configuration  auf.    Die  Krankheit  vcrliiuft 
der  frattii  Zeit  unvenuerkt,   etat  wenn  Jie  Itetraction  äuiliilliger 
geworden,  »lelleti  «ich  Zeichen  der  Iiartufiekigaton  Sirictur  ein. 


\ 


Bei  bereditSr-HYpIiilitiKcLen  Kiiidorn  sind  ErltranTtungen  des 
DannlnLetes  noch  häufiger  eonslatirt  worden.  Seit  Hchott')  im 
Kmmmdarnie  einen  Byphilitidi-)i(>n  KindäB  eine  grosHo  Strecke  toq 
der  Cöcalklappc  entfernt  eine  bühnenj,'roesi«,  quer  {jeatelltc,  dio 
ftanze  DaTmvrand  einnohmcodc,  speckige  Infiltration  ^eaehcn  hat, 
die  an  der  Peritoni-ulHäcli«  witissgelblic]!  versrhorft,  gcpen  das 
Lomen  hin  in  der  Mirti;  zerfallen  war,  und  A.  FörBter')  eine 
durah  ayphilitiBche  l'rocess«'  bedingte  Vcröiiiing  der  Peyer'flchen 
DrQseo  besclirieben,  haben  die  Ueobiirbtungen  ül»er  Dannöypbilia 
oft  BeatStigiui^  erfahren;  die  jüngsten  UnterBiicher  wolleo  sie  sogar 
ziemlich  hSufig  —  Bireh-Hirsehfeld  unter  40  Ffillen  5  Mal, 
Franz-Mrac-ek  unter  200  Fallen  10  Mal  —  angetroffen  haben. 
Die  Erkrankiing  eitu:^Iieint  uieiüt  al»  guiiiniLi)>e,  uft  in  ^^alüroiehea 
Herden,  und  betrifft  bauptäSehlich  den  Dfiniidarin,  6o1teni>r  Magen 
und  THekdiirm.  Die  Oummnta,  bozw,  Genchwfire,  nahmen  einige  Mnio 
{\l.  Roth'),  Oaer)  Gürtelform  nii  und  bedingten  mitunter  Ver- 
oogcning  dea  ßolircs;  in  einigen  Filllcn  entsprachen  die  Infiltrat© 
den  Pcycr'schcn  Plaques  (Förster*),  Oaor)  oder  deren  nichstcr 
Umgebung  (MraeckI,  in  anderen  wieder  liesuen  luo  die  DrÜBon- 
subetauK  vollkuninicti  frei  (C.  J.Eberth'),  Bireh-Hirnchf  eld  *), 
Roth,  Mracck).  Mitli-gltntunde  Pcritunitidcn  kommen  selbst  bei 
weniger  intciifii^en  Erkrankungen  dur  Dannwände  vor;  Kiindrah 
und  Hrarek  mihen  ituch  Perfurut  ion  des  DarnieH  und  eitrige 
Entzümlung  ile«  Bauchfell ea.  Kach  Mraeek^  (Kuudrat)  geben 
die  feineren  Arterien  den  Auagaiigapuukt  für  diese  PrecetiHe  ab, 
die  QefSflBwäude  ersuheinen   in  der  [utillratiuu  geradezu  aufgelöst; 


')  Terindorunxm  <L  innomn  OrKnn«  bei  flypii.  hcrcd.,  i}(i>irh.  f.  Kindvrhtntli. 
I8S1.  |i««.  -23». 

*t  tkitr.  rar  p«tk.  Aübt-  (L  coBg.  Öyvl>-i  ^VfirzburKur  moiL  Zütcclir.  KßS, 

hi.  IT. 

■)  Enlcritu  »jph^  Viroiiow'R  Arch.  Bd.  XLIII,  |i«|;.  20». 
»)  L  e.  p«K.  a 
,D(>l>«r  «in«  «geoÜL  iiellei«ht  BXpb.  Koteritü,  Vircbvw's  Arcb.  Bd.  XL, 

ra«bliitt  der  51.  Vera,  deutsch.  Katurf.  u.  Aorit«  in  Cuvol  ISid^  p««.  173. 
f)  ü«b.  Enlerlti*  bei  Lum  berodit,  Vicrtclj.  f.  Dornwiol.  n.  8jph.  1883.  pag.läOfl. 
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die  Tonen  piirtiinpircn  an  iloni  Vorganpo  woiiigcr.  <iii?  Cn[>illftrc>ii 
bleilion  frt'i  iintl  xt-'men  nur  ErwL'ilöruug.  Dif  itotlieiligiing  dvr 
Ljinphf^ctlieHe  ist  eine  untcrgeordnetv;  Infiltration,  Schwollang  and 
VeMlichtmig  der  mcöontcrirtlen  Drüsen  ist  immer  vorhandctL  — 
Neben  diesen  sypiülitiechcn  VtTilndcningen  —  und  auch  selbirt- 
sttiudig  —  bcstiMit  eine  Jift'use  Eutüüudunj(  der  Muvoss, 
die  zu  Katßrrheti,  eovrio  auch  zu  VorfeUuiig  und  Dcaqua- 
ni  n t  i  [> n  der  E  p  i  Hi  r  11  e  n  und  tüi'nit il  Im  ZuHainnienImnKe  zn 
iiildung  eniiipnbnlirlier  Hx^miluiniaRüen  »der  gar  fiimiliclicr  Pfropfe 
föhrC.  Di<^«e  lUiFusen  KntzTindiuigHproreiwe  sind  nach  Mracrk 
ebenfnIU  als  »rphililispbc  ,\fFeclionen  Hufzufnwen. 

Jn  der  That    leiden    boreditär-sjphiliti »teile  Kitidcr    sehr  oft  lui 
Darmkatiirrhcn  ;  nach  Otto  l'ollnk  ')  elellen  dioüo  neben  Ptiouniotiie 
die    hiiiitigfltc    ComplicHtioQ    dar.     Vorläufig    entbehrt    jcdoeh    d^r 
Kliniker   nuch    iniiitLT  chiLraktonstiscber  Aiüialtapiuiktc,   um   einen 
Dormkatarrli,    der    iiuch    bei    nicht    ByphililiBchen    Kindern    cnt 
gefurchtste  Krankheit  diimtcllt,  »elbst  neben  aui^CBpreehencii  LuM- 
forinen    an    Anderen    Orten,    fQr    einen    nypliilitischeii    Bttziuelicii; 
WJderhofer")  möchte  darum  auch  den  Namen  Knteriti»  syphilitica 
niieh    vermiwien    wissen.      IndeHseii    wird    eiii/iTue    Mulu    b«i    fort- 
gei^etztnr    Iteohat^htung    die    Ann&hme    einer    HyphilitiMelieu    Darm- 
erkmnkung  gereehtlertip  erscheinen,   wii;   etwa  in   dem  Falle  von 
Sehwiiiimer').     Kin    Kind,   da»  ß  Woehen  nach  der  Geburt   «in 
uiueulr>s(*s    Hyphilid     ditr^ebnten,    wunle     naeh    ßiucr    apecdfinehea 
Bchiindhing  HnHcheincnd  vollkommen  herf^eRtcllt,  als  eit  im  A.LobeDS- 
nionnte    an    einem    Darmkuliirrh    erkrnnkto,    7.n   dein    »irh    »päier 
Krbvcclien    hinzHgest'Ure.     Die  fibiiche  Therapie  führte  tu  kein«B 
H«»ultalo,  da«  Kind  magerte  xuschcada  ab.    ^acb  Siuoiuitüchetn 
itcetftndc  de»  MnReu-  und  Darmleidens  kam  e«  ueucrdiiigs  xu  deol- 
licb    aii^gcapi-ocheuen    ^yphiiitiaeheu    Erkrankungen    an    der  Haut, 
indem  sich  Knoten   und   uäeBeiide  l'apeUi    eiit  wie  kellen,   von  dcnrn 
cr«tere  geechwflrig  zerfielen.     Ea   wurde  nun  iiinerlicli  Protijjoduret 
gereicht  und  auch  Susäerüch  Quecksilber  in  Ajiwendung   g«l>nirH 
Die  Benaerung  stellte  sich  in  kürzester  Zeil  oiu  und  imch  4  Wochen 
war  das  Kind  vollständig  geheilt. 


')  AroU.  r,  Dermntul.  ii.  Hj|ili.  1^1,  pnjc-  ^W. 
-  *>  QcrbiiTdl'»  lUndb.  d.  Rlnderkronkli.  Bd.  IV,  Ablh.  2,  pag.  UO. 
')  Anh.  r.  Danutol.  il  Sypli.  1879. 
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Brilon  beim  ersten  epidemischen  Atiftaunhcn  der  Sv'philts  wurde 
der  Lvlji'r  eine  bedeutende  Halle  in  dieser  Kninklieil  insofftnie 
zugewiesen,  als  pnuprccbond  der  dnmaU  lierrnchendoii  Oalen'schen 
Vorstellung  die  Ursache  der  Syphilis  in  der  „pougostio  oxcremea- 
Umim"  lag,  für  welche  aber  nur  ein  Organ,  die  Leber,  nngoschul- 
digt  wurde:  ,hoc  est  hepar,  iti  quo  tanquam  in  prupria  parto  oritur 
morbue*  lehrt  J'^allopi«'}  und  benifl  sieb  daboi  weiter  auf  nam- 
hafte Autortn:  .liujus  opimonie  fuit  Antonius  Musa  praßccptor 
meii»  Hraijfiavolus.  Munfanu»,  Antonius  (.fnllutn  qui  scripsit 
de  ligno  Quajaco  libellum,  Nicol.  Maasa  medicua  Yenetus, 
Petrus  Anilr.  Matth".  Mit  dieser  Auffasaung  vcrknüpfle  luaa 
die  Annahme,  du»»  die  erste  Erkrankung  dvr  Leber  von  einem 
(ftflchtigen)  CViutagium  henübre.  „Diio  quud  e»t  mala  iiiteinpeneB 
calida  cl  sieea  in  bepate  per  cuiitagiuni  iiupresHa"  lehrt  Uod- 
tanuB*).  —  Manche  Sebriflstuller  jener  Zeit  vertraten  «bor  auch 
eine  der  imaerigen  selir  uahc  koiumwuiu  VurHtoUiuig  bezüglich  dar 
Betheiltgung  der  Leber  an  Lues;  so  sebiieb  Ferro"):  ^.Morbus 
üallicu»  e«t  mtütiplcx  morbi  gcnus,  r|iium  mala  qiialitnä  contagioue 
per  e«ilu«,  rel  aliqua  aidcrum  cau^a  iiilicit  pudibuiida,  ipiibua  int'eotis 
Titiantur  venae  capillare»,  deincepf  niaguao  vpnae  atfjiie  nrteriae 
nee  non  et  hepar  ipsuni,  et  reliqua  principaüa  membra".  —  Noch 
Andere  stellten  jede  Erkrankung  der  Leber  im  Verlaufe  der  Syphilis 
in  Abrede. 

Jede  dieser  Auffassungen  hat  in  den  folgenden  Jahrhunderten 
—  im  XVJi.  Jahrhundert  selbst  die,  das«  die  Syphilis  iliren  Bitz  tu  der 
Leber  habe  —  Uire  Aiiliönger  gefunden,  und  wurdt?  zum  Theil 
durch  ObdudioiiHhHfunde  zu  erhiirteii  versucht. 

Die  breiteste  Grundlage  für  die  Kenntnis«  der  Lcber^iyphitis  i»t 
xon  Dittrtch  184it  geschaffen  und  später  durch  (Jwblcr,  Virchow, 
Uokitanaky,  Bambcrger,  Frcrich»  u.  s.  w.  theiU  durch 
anatomische,  theils  durch  klinische  Untersuchungen  erweitert  woi'deu. 

Wir  unteracheidcu  eine  diffuse  und  eine  herdlorniige  gummöse 
Erkrankung  der  Leber. 

llei  der  diffusen  Infiltration  wird  eine  Zellenneubildnng 
fiberall  im  iulorlobuläreit  Bindegewebe,  den  Gefässen  entlaug,  ajige- 


•>  Ds  morb.  Oftll.  tnrt.  cap.  13;  —  AI.  I,ni«in,  Aphrott.  T.  II.  pog.  771. 

*t  Do  inoTti.  OaU.  tract;  —  AI.  Lulttln,  Apbrod.  T.  I,  [iuk.  rjM. 

"f  D«  norb.  OmU.  üb.  terüiu,  oap.  1;  —  AI.  Luisin,  Aphrad.  T.  1,  pag.  433. 

La«!,  Itnihili4.  17 


troffen;  nn  Stellen,  wo  die  neu^biIiI<'U-n  Zellen  sehr  dlflil  lic^'en, 
verdräiigea  »ie  die  uiii  die  CapUIare»  lienim  angeurdiielen  LuIhtzi-IIch 
im  Iniißm  der  Avini  voll  kommen,  und  veranliisiicn  so  deren  Zerfall 
Die  Leber  iwt  iiiili(>»ii  inimiT  vcri^rösHert,  schwer,  »eigl  sit'h  auf  dem 
Diipclifirhpitt  bltitlcttr  und  mehr  iwler  weniffer  ftleiolinrrig  in  Folge 
Undcutlichkeit  der  Acini.  Geht  dan  Individuum  oicbt  zu  Oruiide. 
80  itft  die  Üniwaiidlunp;  dün  Kelleureicliüii  Gewebes  in  ein  tM^tinimpfeii- 
dea  und  diu  Eritwirltnlunj*  iüikt  Cirrli<wi;  iiiclit.  uiiwnhrndieinlirb. 
Eh  mag  also  die  difluHi-  llepatttiü,  die  bei  lirrcdilürer  Byphili»  hfiafiger 
vorkommt,  einzelne  Male  die  Veranlassung  von  Cirrhose  bei 
jugendlichen  Individuen  werden  (HindfleiBch);  Dittrioh ')  hat  bd 
einem  15- und  einem  I8jälirigen  Mildchen  und  bei  oinotn  II  jährigen 
lüiaben  hierauf  zieleudo  Leberbol'unde  eunstattrt'.  Fried.  Tlieod. 
Frericha  ")  glfiuht  zwischen  Lobercirrho«e  ErwachMner  und  Syphilis 
gleichfalls  einen  Zusammenhang  annehmen  zu  dürfen.  Ob  die  unter 
dem  IHIdc  der  acuten  gcllien  Lebcratropliie  einhcrKeliende 
diffuse  Erkrankimg  dieaee  Oi-ganee,  die  bei  früher  Syphilis  (Oppolzcr*), 
Henry  P.  A.  Ooodbridge*}  und  bei  Syphilis  Oberhaupt  (Frericli**) 
zur  UeobachtuDg  gelaugte,  mit  dieser  Biatlieac  zunammeühnngt,  tat 
nicht  zu  erweisen. 

Die  Gumma  tu  in  der  Leber  kommen  einzeln  oder  in  sehr 
groBtier  Anzahl  als  hirsekem-  bis  wallrmsKgros.^  und  norh  gröaspre 
Qefiob willst 0  vor,  die  entwi'dcr  oberflüchlioli  oder  am  Rande  oder 
im  Bindegewebe  der  Capsula  Glissonü  lun  grösRere  Qcßs^stämme 
(Ferdinand  Schott")  situirt  aind.  Des  gummöse  Product  iai  in 
den  uicieten  Fällen  vou  einem  viclfucb  veriiatigtfü  Bindegewebe 
umgeben,  weithes  dnn  Orgiin  in  weitmi  Strecken  durchsetzt  und  mit 
ähnlichen  Zügen  ana  der  Umg-ebung  oberHüeh lieber  oder  tieHiegender 
Gummntn  xu»ammen hängt.  Das  Lebergutnma  erweicht  und  gelangt 
Kiir  nesurption  oder  —  was  am  allerhSufigsten  Aer  Fall  ist  —  e* 
vorkäst;  dan  die  Ounuuata  umgebende  faserige  Gewebe  retrahirt  sich 
im  Lauf«  der  Zeit  immer  mehr  und  mehr  und  führt  zu  Uöekern  an 
der  Oberfläche,  Einkerbungen  dee  Kandce,  Lappung  oder  Schrumpfung 


')  PntRi^r  VIflrtolj.  1S4(I,  B.I.  XXI,  puR. .'»  u.  31,  u.  1850.  Bd.  XXTI,  pjig.  Xy 

')  Klinik  iL  UWrkruiiklt.,  BniiiuB^vri-iK  1861,  2.  AuH.,  Bd.  U,  p«  81. 

')  Zt'iUdir.  d.  k.  k.  IJe».  d.  Aorutd  m  Wim  lÄl«,  |.fcg.  624, 

*)  BriLmo<l.  Juuri>.,Jtinc  1S71;  -  S&htntdt's  Jahrb.  Bd.  CLUI,  pag.  14a 

')  1.  G.  Dd.  1,  pag,  244. 

^  I.  0,  pHg,  iäß. 


I 


des  Koiizen  Organe«  oder  eines  Tlicilca  dcssctben;  Prnnz  RiogcP) 
iiud  Chvostek')  liaJiwi  vdlllcmnmcri  abf,'('«rliiiürt(*  mit  der  l^eWr 
nur  duix'li  einea  NarlnHiistrang  KiisamnieiiliHngende  Partien  be- 
M'Urieben.  In  vieloii  FnUen  ist,  klcint  vprkftste  Tterdc  aMSKCiiommen, 
vtin  d(>ii  giimmrisc^n  Ablaf»ertirjfcn  kaum  eine  i^pur  /urilckgt^blieben, 
s«  djiBS  mnii  mir  von  cvinor  syph ilitiBchen  Scbwiele  spreclicn 
kitnn.  Dflg  zwiscben  den  echwietigen  Faoerzügen  befindliclie  Leber- 
gevebc  ist  entweder  amyloid  entartet  oder  fettig  degenerirt;  sehr 
oft  cntchoint  dasselbe  normal  oder,  wie  FrerichH  in  Ueberein- 
Htimmung  mit  Vircliow  gefunden,  in  Form  von  Vergrösserung  der 
Acini  and  Leberxellen  bypertropbirt.  BezUglich  ihi*e8  Umfangest 
bewegt  sich  die  Leber  Kelten  in  der  Nälio  der  normatyii  Grenzen; 
bri  vorgewhriltener  Sebrumpfuiig  der  bindegewebige  n  Züge  sind  oft 
erhebHolie  VerkleJnerungt-n  —  bis  zu  Fau«tgrüHmi  herab  —  zu  vnr- 
xeiehnen;  andererseits  aber  treten  neben  nmytoider  Degenerntion  oft 
bedeutende  Vergrösseningen  des  Organes  zn  Tnge. 

Zciclicii  von  I'crilicpatitis  in  Form  von  mehr  oder  weniger 
dicken  sclnvartigcii  lliiHU'gewL'bwuuHagt'rmigen  «ind  an  der  convexen 
Fläclic  gcwöhnliriier,  dpnv^r'mii»»  mrch  VerlÖtliungen  mit  dem  Dia- 
phragma häufiger,  mit  dem  C»lnn  oder  Magen  seltener. 

Milxtumor,  amyloide  Entartung  der  Xieren,  Lymphdrüsen 
u.  ».  w.  und  damit  lusamnienhangende  Karhexie  finden  sieh  neben 
anderen  Zeichen  «ehwerer  Lues  mit  Lebcr&yphilis  oft  vergOBell- 
schnfter. 

Ob  Erkrankungen  der  Lober  Bchon  bei  beginnender  Syphilis 
vorkonuuen,  ist  bei  der  Mangelhaftigkeit  unseres  bisherigen  >Vis8cn8 
»eliwer  xa  entscheiden.  Oubler  und  Lcudet  vortreten  die  An&icbt, 
Jahb  einzttlne  Källe  von  Icteni«  in  frfilien  Syphihmtadien  a)a  eratea 
/«eichen  einer syphilitiachenKepatitifl  anwisehen  seien.  J.M.Moulard') 
Bpricht  «ich  für  einen  der  frühen  Syphilis  eigenthilmlichen  Icterus 
aus.  Nach  Ij.  Laporte  *)  Hpielt  die  Byphlli»  bei  Icterus  nur  inmofern 
eine  ßoUe,  ak  die  Diathese  dundi  Schwäelmng  den  Organismus 
für  den  letenu  enipfänglieher  niai^ht;  die  Intenmtät  der  Diatbctie 
Hcheint  Jedoch  dal)ei  niebt  zum  Ausdrucke  zu  kommen.     Hiermer 


'}  Zar  CMuütik  <],  MtMkildun^  ■).    Leber,  Doutvche  ZctlMlir.  f.  klin.  Met}. 
Bd.  XI. 

•)  Criwr  «yph.  Hepu.,  Viprtolj.  f.  Dcrnintol.  u.  8vph.  1881,  pi^.  9tö. 
0  Vircho»  u.  Hirsoh'a  Jabire>il>.  107»,  Bd.  II,  p«g.  542. 
*)  IbU.  p«x.  ü4ti. 
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Itst  pinmal  Ict^ni^  nobcn  Hfiseola  «vpliiUliea  unil  Vor^rAm(>ranß  ier 
Leber  und  Milz  beobachtet.  Icteriu  neben  KnipfiDdlichkeit  der 
Leber  auf  Druck  habe  auch  ich  «uixelne  Haie  im  Anfango  dor 
syphilitiochen  Diatliese  beobachtet;  docK  j;eht  es,  wie  ^dtagt,  nkht 
gut  an,  8ich  in  »ulclieii  Fülk-n  für  die  »yphilitlacbe  Xatnr  der  Lcber- 
affectioQ  aiittzusprochen  ')■  Nnrh  uiiseri*r  AufTaHiung  Qbcr  die  Bc- 
xielmngoii  der  palhologisclien  VcräadeniirgeQ  zu  dem  SyphilwcxJlt- 
tapiiiin  (pag.  63  und  <34)  eraclieint  eine  »olclic  Annalituo  wohl  zulüwig; 
auch  Yirchow*)  hält  m  für  wahrsi-ht-inlich,  „dajw  die  einfafheren 
Formeu  iui  Al]gi-mi>Iuen  die  früheren  ftiad  und  dass  die  f^mmö«' 
eich  in  d(>r  R<?gel  auf  dem  durch  jene  vnrbercitetpn  Boden  cot- 
wiekelt";  die  IJpobiichlunjf  v«in  Key"),  nnrh  wclrhpr  boi  ctnom  u 
TuberMiloR«  versKirbenen  Miidclien,  da«  7  Monate  früher  an  eiaem 
QcDitalgcechwiir  beli&udclt  worden  war,  ein  wallnuisagrowes  und 
dicht  daneben  ein  erbHjngroBRe»  Gumma  im  rci-hte«  Lehcrlapppn  an- 
gelrufTi'ri  wurde,  stellt  ja  die  frühe  Erkrankung  der  Lehcr  itn  Syphilis 
ausser  Zweifel.  Ek  wäre  aber  auch  deiikbiir,  dati»  ein  »etbNiniändi'pr 
oder  vom  flustrotluiHh-nHllrMct  fort  geleiteter  Katarrli  der  (]iil]i^nwegi>, 
gleich  «ndert'Ti  Seh leiinhaul<*rk rank iinf^en,  als  Aumlnirk  eiiiee  irri- 
tativen  Syphilisprocrsses  eiiii'n  clniarben  Feter«!*  im  Gefolge  hat. 
ohne  eigeiithchp  Erkrankung  der  IjjW. 

Im  groasen  Oan/en  mm-hen  »ich  aber  wohl  eharnkteritiirti* 
Byphilitisrhe  T,pb<>rnffeptioni'n  erst  naph  längi'rcm  It4>stnndo  der 
Seuclio  bemerkbar.  Unter  Chvosiek 's  Ernnken  *ind  die  ersten 
Symptome  meist  sehr  spüt  nach  der  Initialmanifcstation,  am  früliesieii 
2  Jahre,  am  j^püteHten  40  Jahre  nach  tier  Ansteckaiiji,  «Hfgetrrlen; 
ähnlich  luutcii  die  Angaben  d«r  mcieten  tteobanhter.  Hieraus  ISmI 
sich  jedcKih  durchaus  nicht  folgern,  dam  die  ersten  Anfange  der 
krankhaften  Verändcningen  nur  in  Torgeschrittenv  Phasen  der 
constitiititmellen  Erkrankung  tu  Terlegen  sind:  vielmehr  int  die 
Annahme  gestattet,  das»  die  ersten  khuisrhen  Eritcheinungen  ofi 
genug  an  einer  I/obor  xu  Tage  treten,  die  schon  seit  Uingerer  Zeil 
afficirt  int;  denn  in  der  grossen  Majuriinl  der  Fälle  sind  die  Ao- 
fangssyniptomo  sehr  mangelhaft  und  unbestimmt  auageprägl,  und 
cin/oluc  Mate  Muft  sogar  der  gci<amnttc  ^rphilisproccss  in  nah«iu 
unTcnnerktcr  Weise  ab,  so  daes  man  die  Lebcr8)-phiU8  nur  al<  zu- 

')  &  aiirli  l.nnnt'Toaux,  1.  c  |iiig.  149  u.  IT. 

*}  0««ctiw(Ü>t«  Bd.  II.  iiHK-  4£l. 
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(SlIipMi  ObductionsbofuiiiJ  antrifTt.  Die  Svniptoniie  pflef^wi  jedoch 
au«h  il«iitlich<>F  AiiKf^i-prÜ^t  2U  »oin,  und  diimi  sind  aJü  je  nach 
dnn  Sitze,  der  Ausdehnung  und  dem  Stndium  der  ICi-ankheit  rer- 
Bohieden. 

Sclir  oft  kiftgen  die  Kmaken  über  ein  Gefühl  des  Unbehagens 
(xJcr  der  Schwere  in  der  Lebergegeml,  in&becondere  bei  Voluma- 
ninahtne  des  Organe«.  Schmerzen  der»elben  Region  pflegen  Dicht 
M)  Hellen  die  Krankheil  einzuleiten;  dieselben  sind  mfissig  und  dumpf, 
oder  Bie  «teigem  sich  bis  zur  Unertrüglichkeit;  ihre  Dauer  eratreekt 
irich  mit  manchen  Unterbrechungen  oft  auf  mehrere  Monate,  um  im 
weiteren  Verlaufe  gasz  zu  erlöschen.  Auserrahlungcn  der  Sehmerzen 
gegen  die  Sehuller  sind  eelion. 

In  den  meisten  Killlen  beruhen  die  Sehraerzen  auf  Perihepa- 
i  iitia;  ce  gelingt  dann  auch  manches  Mal,  in  der  Lebergegend  ein 
Beiben  zu  fühlen  oder  zu  bi>reQ,  welches  die  rauhen  Pcritoneal- 
fificfaen  bei  den  respiratorischen  Verschiebungen  de^  Organe»  ver- 
anlnascn;  oder  es  ersrheincn  die  letzteren  voUkoninicn  aietlrt,  wenn 
die  Ferihepatitis  xu  Anlütliungen  der  Leber  geführt  hat 

Der  LI  ui  fa  n  g  der  Leber  iat  selten  in  den  normalen  Grenzen. 
Da,  wo  die  Biriobnehtung  sich  auf  den  ganzen  Krank beituverluur 
erHtreekt,  kommt  man  in  die  Lage  die  anfängliche  VergrO»(SL<ruiig 
und  itpiter  die  allmiilige  Volum  sabnahnie  des  Orgaui«  xu  oon* 
Btatircn. 

Am  bezeiehnendeten  für  die  LebersjphUi«  ist  daa  Erkennen 
TOD  Unebciiheitett  uud  Höckern  an  der  Olerfläehe  und  von 
Einkerbungen  am  Ilande  durch  das  Taetgcfühl.  Icterus  fehlt 
bei  der  Lcbcntyphilin  sehr  häußg:  alnd  grössexe  Verüweigungen  der 
Qalleowege  oder  der  Ductua  hepaticus  selbst  durch  Ounmiaablage- 
mngen  oder  Narben  constringirt.  so  macht  eich  Gelbsucht  bemerk- 
bar, die  einige  Zeit  ■ —  wohl  gewühulich  bis  zur  Verödung  der  secci^ 
nirendt'O  Partie  —  auhSlL  Ascites  wird  häufiger  wahrgenommen, 
«ehr  oft  bei  verkleinertem,  aber  auch  bei  vergrösaertem  Organ ;  der- 
selbe erscheint  in  Folge  von  Compresüioueu  im  Pfurtadwrgebiete. 
¥m  uud  das  andere  Mal  haben  die  Stauungen  Uu  Ber^iehe  der 
Pfortoder  auch  zu  Blutungen  aus  Magen  und  Darm  gefuhrt. 
Diarrhoen  pScgeu  ui  amyloider  Entartung  der  Da rmecfa leimbaut 
begrOndct  za  sein. 

Abgegeben  von  einer  erdfahlen,  blaasbraunlichen  Färbung  der 
Haut  iat  die  Lcberayiihihe  —  su  lange  Störimgcn  der  Ciieulation 


und  G allen absündorung  nicht  vorliesen  und  andere  schwöre  CompH- 
cationen  fehlen  —  vdd  beeondera  üblon  Rück^virkungcn  auf  den 
Gceammlorgniiitiinus  nicht  begleitet»  daher  die  oft  Jahre  lange 
Dauer  der  Krankheit;  es  aeheint  in  der  That,  dasa  die  parenchj-ma- 
tCsc  Tljiiertrophiü  und  Hyperplanie  r-wischc«  den  verödet»'«  Partii-u 
dt'r  Leber  uusglt^ii^bend  für  üin  Funt-liouirmig  des  Organe»  ubiirKlen 
(Virchow,  Frerichs).  In  vielen  FiUlcn  aind  Jodecli  Hitz  und 
liieren  erkrankt:  in  (1i>r  Mük  hcBnden  «ieh  pin»'lne  Mab*  t^nimöne 
Dcponitn,  bÜMligcr  int  nie  gUüeh  dpa  Xicreii  umyliiid  imlartet; 
Milztiimor  und  Albuminurie  und  hier%'on  nhhnn^ig'e  Kaehexjo 
Biiiil  darum  Imufige  ßegteiter  der  LebcrK^Tiliilie.  Xcben  all  dem  nnd 
Zeichen  iio«h  bestehender  odw  bereit»  überstandeiier  RrphiliB  an 
anderen  Orten  liir  die  Diaffnosc  \i>n  besonderer  Wichtigkeit. 

Fehlen  andere  Zeichen  der  constitutionellen  Krankheit,  »o  kann 
bei  LebeTHj-philix,  je  nach  dem  Befunde,  die  Vntenteheidung 
Ton  Cirrhoso  einerseits  und  von  Cardnom  anderenteits  oft  ihre 
äi'hwicrigkeiten  linten.  Kiue  gleiolimüHsigd  Verlhcihjng  von  kleineren 
Protuberanzen  über  die  gan2c  Oberfläche  der  Lebor  und  schritl- 
weises,  nicht  innetiultendee  Siehverkleiiieni  dee  Orjfnnos  sprechen  für 
Cirrhose;  verschiedene  Oröese  der  Höcker,  die  ungleich  vertheilt 
sind  oder  gar  nur  dem  einen  oder  anderen  LcbLTliippen  zukumiuen, 
und  hiermit  zusamnienhängende,  ungleiehmüseigo  oder  nur  einen 
TImmI  dc-r  Leber  betreffende  Ycrkleiaeriing  Niiid  der  S vpliili» 
eigentl]thnli<-li.  Hei  der  DiffcrentiiildiaKH'"^'  xniseben  (.'»rcinom  und 
Onmmu  wcrdt-n  tortHchreitwndea  Warhsthum  der  Knoten,  an- 
dauernde SchmiTÄen,  rascherer  Verfall  der  Kräfte,  Fehlen  vo«  Milc 
turaor  und  Albuminurie,  vorgerücktes  Alter  des  Kranken  auf 
Krebs  —  Htationtlr bleiben  der  Protuberanzen  (Bamberger), 
VcrgTÖsjcrung  der  Milz,  Eiweis»  im  Harn  auf  Syphilis  hm- 
woieon. 

ßoi  hcrcditär-ftYphiHtiscfacit  Kmdcrii  wird  die  Fieber 
ziemlich  oft  erkrankt  getrolTen.  Giibler  erblickt  hierin  geradeto 
die  wesentlirliste  VcranlasBong  der  hohen  Mortalitätsziffcr  solcher 
Kinder.  Am  häufigsten  ist.  wie  oben  erwähnt,  die  diffuse  Ilepariiw, 
doch  ist  auch  dio  gummßite  Form  —  sowohl  die  groxttknoiige.  wie 
die  miliare  —  niolit  selten.  Die  Leber  ist  gross,  hart,  bei  Peri- 
hepatitis emptiiidlieli ;  Icterus  besteht  selten,  Amtes  häufiger 
<v.  Bflrcn«prung,  Birt.- h-H  irHchft'ld  u.a.),  Milzlumor  sehr 
gewöhnlich.    Manchmal   reiht  sich   allgemeine  PeritonitiB   un;   d«r 


Verlauf  i'et  oft  ungänstiK-  Gehen  die  Kinder  nicht  zn  Grumic,  ho 
ist  fiir  einzclnt-  Fülle  der  Ausgang  in  Cirrhose,  bczw.  in  Retraction 
und  Lappung,  w»hr>icIiein1idL 

Unter  dem  Tfaiiicn  pPeripyleplilphitiH  Kyphilitipa"  hat  O. 
T.  Sehnpp)'!')  «ine  Krlcrankiinjf  der  Lelicr  liei  ganz  kleinen  mit 
Sj-philis  behafteten  Kindern  beschrieben,  wobei  eine  Massonzmmhme 
der  GUsson'echcn  Scheide  sieh  voriand,  deren  fibröses  Gewebe 
Qberdie«  von  kleinen  Rundzcllen  und  kJLaigcni  Detritus  erfüllt  war, 
ao  daflH  die  kranken  Partien  ilai'  Aussehen  eine:»  verkästen  Gumma 
darboten;  diese  A'prändenjng  helnit'  nur  die  IIaHptii»te  der  I'fort- 
ader.  Die  Leber  war  wenig  veri^pössert,  braungriln  getsrht,  welk.  — 
In  klinischer  üeziehnng  wnrer  l)rinci-krn»werth :  intensiver  Icterus, 
Enlfiirbung  der  Filccs,  Metenrismutt,  KMissigkeit  in  der  Bauchhöhle, 
Blutungen  aus  dem  Darme  und  Milzrergrösscrung. 


Erkrankiinpen  des  Pankreas  im  Verlaufe  der  ac^iuirirten  IjUp« 

Bind  eelteru     Rokitansky")  besehreiljf  m-ben   Schwielenhil düngen 

![    in   der  Leber,  die   gemeinhin   in    Individuen   mit   con&titutionellcr 

l'ftT'i'''*  vorkommen,  auch  Schwielen  in  anderen  Organen,    in  «el- 

r  ■ieneii  Fällen  im  Pankr«A«.    Lanccreaux  ")  hat  in  mehren-n  Fülh-n 

I     von    viBCeraler  Syphili«   das   Paukreas  fest,  iiidurtrt    und  skleronirt 

geAraden.    Cht  oute  k  *)   endlich    beriehtet   über   einen    Kall   von 

Syphilis  der  Tlaiit,  der  Lungen,  der  TjpIkt,  der  Nieren  und  \eben- 

nioron,  -wo  narbige  Einziehungen   um    Schweife  de«  Pankreas  sieh 

»orfiinden.  —  Doch  kommen   in   diesem  Oi'gnnc  auch  Gummata 

Tor.     So  orzBhIt  Laneercoux   von  einem  Manne,   bei   welchem 

RoBtan   multiple  Gummntn  in  den  Muskeln,   eine   gummöse  Ge- 

Bchwnlat  in  dci-  Regio  mammitriu  und  zwei  artlere  im  Pankreas  vor^ 

Keftmden  hatte;  alle  diese  Tumoren  erwiesen  sich  nach  einer  von 

Verneuil    und    Rohin  vorgenommenen   Untersuchung    von    ganz 

gleicher  Structur^. 

SypliÜitische  Erkrankung  des  Paukreas  dürfte  un  Leben  schwer 
m  erkennen  xoin.    Fettatüble,  MoltUurie  und  epigaetrischo 


')  4itjh.  d-  Hoilk.  liiL  XJ.  |.iif;.  74  ii.  Xi»in»iii.n'B  Iliinilb.  d.  spBo.  Puth. 

TiiM»i>.  Bd.  viri,  1.  Harn«,  Auh«»«,  2.  a««.,  isai,  pn<.  hoc.. 

•>  P«lh.  Aniir.  Bd.  Ol.  pftg.  25*  u.  255. 

•)  Wi«iwr  mwl.  Wiiülieosclir.  IHTT.  No.  :«. 

*}  Ilull.  d«  \m  Boci^  uni»lomi<|Ufl  ISIXy.  png.  'iß. 


HohmorzcD  bei  einem  mit  S>'phi]is  behafteteo  Indtridunm  vrerdf-n 
iih-  dio  Diflgnoso  am  ehesten  zu  vcrwerthen  wia. 

Viel  häufiger  sind  Veränderungen  -des  Pankreas  bei  here- 
ditär-arpliilitisclien  Kindern  angetmffen  worden.  Die  erRleo 
Untei'fliniliuiijrcn  rflliri-n,  abgeselien  von  einzelnen  Iteobai-Iimnpcn 
hei  Oruveilliior,  Herker')»  Oedniansson'),  (leorg  Weg- 
ner ■),  N.  Priedreich ')  u.  A.  von  Blrch-llir«chfeld  *)  hw; 
er  fand  in  den  höheren  Ornden  der  Rrkmiiktitig  dax  Pankreas 
nbodeulenil  vorgrossert,  und  zwar  in  allen  Dimensionen,  nein  Gewicht 
bonn  bis  10  Gramm  betragen  (während  das  normal«  Gewicht  ctva 
5  Gramm  aunnacht),  dabei  ist  da»  Gewebe  selir  fest,  aof  d«iB 
Durchachnitte  erscheint  et*  wcis^^länüend,  dio  aoinCwe  Struettir 
er«cliGint  i'ür  daK  Auge  vcrwieclit''.  Bei  der  mikroskopischon  Uiit«r- 
»uclmng  glaubt  man  eher  an  ein  Fibroid,  als  an  die  Stnictur  äoer 
Oröso  erinnert  xn  werden.  Obwohl  diese  Pankreanerkrankung  bei 
coDgcnitaler  ^yphilit)  Ton  Karl  II  über')  und  anderen  Untersuchen! 
nicht  80  häufig  angetroffen  wurde  wie  von  Uirch-Mirarbreld, 
Bo  ist  die  Wiclitigkeit  der  IJefumle  dieses  Autor»  doch  im  beatreit  bar. 
—  E.  Kleb«'),  F.  "W.  nirrh-llirschfeld«)  haben  im  kindUebon 
PnnkroaB  auch  Oummaknoton,  die  übrigens  viel  solteuer  sind, 
gcaohoQ. 

Stfibstständigo  Erkrfinkung  des  Peritoneum»  im  Verlaufe  von 
syphilitischen  l'rocessen  dürften  zu  den  grös^ten  Seltenheiten  sählen; 
bei  einem  21Jührigen,  mit  liofieola  und  Papeln  behafteten  Frauen- 
zimmer hat  E.  Aufrecht")  inteifrtilielle  Nephritis  und  Hepatitis 
und  „eyphilitische  Miliarluberculoee'^  dos  Peritoneums  gefundca 
Häufiger  iHt  |)artielle  ilitbettieiligung  dieser  seröaen  Membran,  wenn 
in  ihr  eingebülke  Organe  nun  Sitze  eines  SyphlU^proceMett  werden, 
wie   bei  der  syphilitisrhen   I^ber-,   Dann-   oder  UiLEaffeclion;    aus- 


'>  Vircliow*«  ArcU.  «d.  XVII. 

■)  Virchow  u.  Himr.t]-*  Jahnwb.  1869,  Bd.  II,  p»g.  fi61. 
»i  Virohow'B  Areli.  Itil,  L. 

*)  ?.iemiiiin:a'»  Hutidb.  d.  Pppc.  Pstli.  u.  Thor.  Bd.  Vm,  2,  pa«.  2T2. 
">  Aroh.  d.  Ileilk.  1875.  pag,  im. 
■)  Arch.  d.  Ucilli.  1878,  pag.  430. 
*)  Patli.  Anat.  Bd.  I,  pag-  &61- 

■)  C.  Onrhardt's  Uwidb.   d  KJaderkmakh.  Bd.  IT,  2,  TOtnDg«o 
l»e.  759. 

•)  D.  Zwtwhr.  f.  pr.  Mod.  1874;  -  Sohmidt'a  Jahrb.  Bd.  CLXVU,  pag.  37. 
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nahmsweiße  reibt  sich  an  Ulcerationen  des  Dünn-  oder  Diekdarma 
mit  oder  ohne  Dazwiachenkunft  von  Perforation  diffuse  eiterige 
Peritonitis  an. 

Simpson')  bat  fQr  den  äblen  Ausgang  bei  bereditärer 
Syphilis  die  von  der  Lebererkrankung  ausgehende  fötale  Peri- 
tonitis beschuldigt.  In  den  Fällen  von  Hecker^  scheint  die  fötale 
Peritonitis  von  der  Milz  auegegangen  zu  sein. 


<)  Edinburgh  med.  aod  aarg.  joarn.  1838,  Bd.  V,  15,  No.  137. 
»)  Virchow'8  Arch.  Bd.  XVII,  pag.  190. 


Syphilitische  Erkrankungen  des  Athmungs- 

apparates. 


Fünfzehnte   Vorlesung. 

Ikualt:  Nhsi-.  —  IiiilialniaiiifiiNltfliiiii.  ~  IrritAliTii  Krkrankung;  Rhiiüfia  »Ur- 
rhnlU  nphiliticn  «<rytb«mnlOi«ii,  [>a[>uIoea,  -  Uuiuuatu  <lfi'  niii?iU'ri>n  N«<e; 
KrkriiiikiiriK  dvr  NiiKt'iikriiir|ipl.  ilm  Sojitum  o»nilii|nnei)Tii,  dor  KAMiiBSKeL 

—  Outiiituilii  <?flr  iniK-rrii  Xusp;  Pftssivp  und  ncCWei  Erkrankung  der  Knocbrn 
und  KiiorfX'1.  —  Ithitiiliii  ^ummoNii.  —  Srnplome  der  Rhiiiiti§  ipmnMi. 

—  Xdkroae  Jer  KiimliPri. —  H(ilKC«lltinsiMi  dun*  diMelbp,  -  t'cbergrafcB 
der Krniiklioit  nut'  die  NAdilmmtiaft;  Cerclimlx^mptDiuc;  HrkruikanfC  i** 
pnoutnHtiK('lii>n  NcbfiiriiLiino;  iler  Tubti.  ilm  l'hurTiu,  l^nrjns.  —  Mjii)>'' 
litlvi'hf  rtrliwirlc;  llliinitii  »v|tliiliticn  BtruiihK«  (Oim-iw  «ifphililk-s).  — 
DiaK"^'«^  '■ml  Diforoiitiiil-liHjtnui'C'.  —  SypIiiU«  und  ScropbtilaM.  — 
[jupu«:  RhidUHbloroin ;  rurftiiiom. 

Kbinitii  bei  ii^fiiiRlinKen  und  bal  heroditirn-  ^yphili», 
Syjiliilitiiii'iio  :\IT(v -tili lim  ili'»  l.iirjrnx.  —    Lnryiigilüi  i)y]ihllltli>a  wy« 
tkumatam.   —    Puiii^Iu    im    Liirjtix.    —    {)tiiniii«U   dusellitt.  Kuofpal- 

nekroHvii  uud  uiidvi-v  äCüriiriKi>n.  -  Sueh  dor  Vwoftrbuog  «orllckb!*ib<>nJ» 
^tRriinEcii.  —  VorwaoliHunson  mit  der  Naohbnrschafl. 

Von  «Intn  HcspirnritniRlraotc  erlcraiiltt  iler  Anfangätheil  dtMiaelben. 
die  Nase  iiml  Um-  lliihU>,  zicmli^-li  hüiifig  in  FoIri'  ilps  nyptii- 
litUchpn  I*rocpj«»o*i,  und  zwar  kann  mnn  AfFcctioni'n  dmaits  Tlieil» 
in  jotJcni  bclicbigon  Stiulkini  der  Syptiiliw  wiilinn'iimpii. 

Am  dclti'D&tvii  »t  liier  dio  loitialninnifestation  i'^nstntin; 
nie  iat  an  iler  Naet'iiepitzc  un<i  den  Nascnflügoln  beobachtet  worden; 
Spencer  Watson ')  und  Enrico  Kasori')  Iierii'Iitcn  üW  »olclic 
Aflcciiniieii  im  Innern  der  Nase. 

Bi'ziiglicli  diT  irriiaiivon  Formen  wurde  schon  Wt  Betraeh- 
tuiig  des  erj'tbt!niftti59uii   und   paiiulBsen  Ilnutsj-philiile«  danmf  Mtf- 

*)  Hed.  TimoA  iiud  Uhu.  1S41,  Yul.  I,  p»g.  438;  —  Uorell  Mnckcnii<>. 
KranUi.  Ar*  Haliws  u.  der  Nbsb,  UoaUoh  von  Folix  HuMOti,  fl«riiii  DM,  11, 
pa«.  fi6& 

*)  Qu.  dogli  oKpil.  18M;  —  UeuUnhe  Modidnsl-Ümig.  1S85,  I,  png.  IST. 
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merlcsam  gemaclit,  daee  die  NasonfKlgelFurclie  gar  iiidit  ko 
»elron  der  Sitz  von  de8quamirom!o>ii  Flofiken  «der  par  von  näiwen- 
dt'ii  und  ulceröseii  l'a|i(?hi  zu  st-tii  pfli'gt;  ausHcrdcm  aWr  maclit 
BK'li  in  den  «mten  Stadien  an  der  Kbbcii hc hlolmhaut  eine 
katarrhalische  Erki'ankunf;  bemerkbar,  welche  zwar  nicht  sehr 
oft  Torkommt,  aber  ähulicli  wie  an  der  Mund-  und  Rachen »c hl (.'iiidiaut 
entweder  durch  ein  einfaches  Erytht'iu  uder  durch  duselbsl  luctiH- 
Birtc  Papeln  bedingt  ißt.  Ein  sdcliec  sypliilit  incher  Katarrh 
der  Sehleimliiiut,  Rhinitis  ratarrhiilis  »vphilitlcii  ery- 
t  h  e m  H  t  o  M  n  und  p  u  ji  u  I  ii  c  u  ^  C  n  r  y  z  n  h y  p  h  i  1  i  t  i  ir  a  ( Kö^v^tA- 
Schnupfen)  niaeht  nich  nicht  so  nefar  ilarch  Kitüel  und  Xienen  auf* 
fällig,  al«  duroh  gesteigpitp  StH-rption  und  in  höheren  Oraden,  wem 
die  Schleimhaut  erheblichpp  iiifilrrirt  ist.  durch  eine  für  kürzere  nder 
längere  Zeit  bestehende  Behindening  de«  Luftdiirclurittes  in  einer 
oder  io  beiden  K^a»enb<Shlcn.  Bcxeichnend  für  den  syphilitischen 
Charakter  eines  solchen  Katarrhs  ist  auch  daa  l'crsistiren  deo- 
«elbrn  durch  ^Veclu>n  und  Monate  und,  wenn  die  katiLrrhiiliurho 
Afferlion  Theile  betrifft,  welche  der  Untenmchung  zugänglich  sind, 
der  Nachweis  von  circumscripten  erjthematösen  Flecken  oder 
ßchteimbautpapeln.  Ausserdem  wird  da»  Beeret  dieses  Xasenkatarrha 
eine  grossen?  Beimengung  vu»  Eiterkörperchen  enlhft]ten,  ja  aelbst 
«usgesproeheu  eiterig  BPin.  Durch  Zersetzung  des  in  den  vielen 
ni|M!hen  und  liucbien  der  Xaserdifthlo  stagnircuden  Soeretes  kommt 
^B  ferner  »ur  Bildung  von  übel  rieeheiideii  Maascii,  was,  wegen 
der  behinderten  Luftcirculation,  mehr  von  dem  Kranken  selbst, 
bU  Ton  dem  untersuchenden  Arzte  coni^tatirt  zu  werden  pflegt 
(Cscosiiiia  «ul)jectiTfl). 

Zerfallt  eiiii-  Hchleiitiliautpapel  ulccrö»,  so  wird  es  »elhstverstSnd- 
lieh  zu  einer  noch  vennehrtercn  Eiterbildung  und  Steigerung  iler 
genannten  Sjinplnme  komiiit'n;  ühcrdiM  aber  kuim  der  weiter  fort- 
flchreitend«  Zerfall  \on  «Ypliilitisrlieri  Hthk'iiMhMutpajicIii  Belhut  zu 
BtoMilegung  der  hier  Ix-findli^-lmn  düiiimn  Kmn'hen-  ckIit  Knorpel- 
bläftchen  und  RchüeK^lich  ku  Nekrosirung  und  AuiMtusKung  der- 
BcIlM'n  führen.  Doch  wird  dieiter  Ausgang  de«  papuUi»<'n  Nasen- 
kntarrhs  nur  selten  beobachtet,  und  man  kann  sagen,  dnss  die 
Kbinititt  syphilitica  erythematosa  oder  paputosa  In  den  meisten 
Fällen  bleibende  Stoningen  nicht  zurüeklibi«t. 

I)if  Oummnta  der  Nascnliaut  rr«i*he!iner  im  Allgemeinen  in 
dvoaclhon    Fumien,    wie    di»    IluutgutntiHMi    (Kig.   !!0    und    31);    e» 


Mb   :!ii 
Otdil  tnpiiltt*  (tiiiimiitr  iTiaitnrta  tUr  Nm« 


Klg.  41. 


f^t  dtinim  von  ihnen 
(jleichc,  wft8  bcrcitä  von 
ilioncin  patbolo^Bclivn  Pro- 
ducte,  inebfsondere  ron 
dem  Iiorhliegfrulen  niinitn*- 
kiifitcii  (png.  15H  u.  ff.X  f^ 
mgt  wiinle. 

Hei  lilnjrcrem  ni^xtnnd« 
pflpfi^t  (Ihr  fpininic>M>  Xattra* 
Hypliilid  zu  Deütmctioaen 
iinil  Verücliiiif^n  nicht  nur 
der  Hntil,  wmdi'rn  niirli  de« 
>'«senknorji(.'U  zu  führen. 
Dil-  EntHli-Uttng  lÜllt  jo 
nnch  der  Aundnhnung  des 
Verluste»  vfTwliii^i-n  aus; 
hrichsl  »elteii  totnnit  es  m 
einer  Deittnu-limi  dar  gfr 
wammten  knorpeligen  ?ffi«e; 
gfwühnlich  werden  nur  tlfi- 
ncre  l^articn  dpfoci,  und  der 
auD(.'eheilto  Kvst  weist  dann 
die  niannigfnciieten  KniTt^ 
ruDgen  und  Verl>iegung«ii 
auf. 

SeUffnor  ist  Atrophie 
und  Svhfumpfung  der 
Nasenflügol  ohne  ronuir 
gcgange-ne  UIceratioo. 

Eine  durch  STpbllii 
bedingl«  Erkrankung  div 
Nasenknorpol  ist  zw 
Pin  seltenere»  VorkommniB»; 
keinesv'cg«  jedoch  iet  dir 
Behauptung  vieler  Autoren 
aufrecht  m  erhalten,  in* 
eine  vorliegende  Zerstfimss 
der  Na»enknorpel  Syphüi» 
auiwclilieaac  und  auf  oiiieo 


w 
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«D  —  etwn  lupöson  —  l'rocos«  zu  beriehon  eoi.  Auch  die 
tmoinc  jVnnabra«,  das»  der  Knorpel  nicht  »olbstätündi^  an 
tUü  vrkrAnk«,  Konda'ii  liiu»  «^8  v»ii  der  Haut  i)d(-r  Sdileitnhaut 
diende  VerschwärutijfPvorgBiit!«  «nd,  welche  den  Knorpel  bloBS- 
1  und  dailurrii  d<?r  XckniHt*  preiH^olipii.  hiit.  ilim^li  ilin  jiin^!<tt-ii 
trsmrhungen  eine  Kpschiitferung  erfahi-en  (pag.  2G0J.     linnierhiii 

lA  68  richtig,  c1a»8  die 
mknorpel  etwa»  «cllener 
lyphilix  erkranken  uud 

sie  zinnoiät  nur  unf 
[rem  Wege,  d.  i.  durcli 
rer  Umgebung  eich  ah- 
eude  Prwcesse,  Keratört 
len. 
Am  allerhäiifi^tet  be- 

eioe  solche  Zerstörung 
knorpelige  Na»ien- 
itdewa'ud;  die  ditdurch 
«ndene  Perforation  lie- 
enrweder  für  »ieli 
1  oder  üe  i»t  noch 
iger  mit  ausgedehnten 
cton  der  Ka&enknoehi:'« 
>iiürt;  selten  iut  der 
ust  nur  auf  Auf  Ht^ptuni 
laginnuin  und  rutantiuiii 
uränkt.  ^V]Lh^end  rini- 
urarion  des  HeptiinJ  rar- 
ineum  gar  keine  Ent- 
ing  nach  sich  zidil  und 
len  Patit-nlen  kmim  von 
hworden    boglwttrt    ia(, 

n  Holclie  Zimtünde  nmtirhninl  mh  syniptnnilnH  verlittifen,  iIiihn  der 
iko  cMt  von  dem  unteranohendeii  Antto  ttufden  Tlfsfi-ct  mifmurk- 

gemacht  werden  inu«8,  führt  der  totale  Ittangel  des  Beptum 
le  eine  widerliche  Entftieilutig  herbei.  Beide  Nnsenöffnungen 
en  nltnlich  in  ein  grusHCM  Luch  zuisauinien,  welches  durch  Nieder- 
in  der  frei  htTUiiturlmogenden  NuMenKjiiltc  vun  ohen  uatli  unten 
H  eiogeengt  nnd  in  die  Breite  verzogen  emchcint  (Fig.  ^2). 


Fig.  ii. 

D^lnvl  d«  8<rplnH  m(Fl>i)a  niuib  (iniuiahior 

L'loantUix. 


Ton  den  Kndplicn  wnil  dim-li  nuniniöü«'  Pmeesse  in  der  Hunt 
nur  «üc  Naäcitbeinc  ^efnlirilet ;  tluch  nihreii  oolbät  (ief^r  f^mff.iw\e 
Geschwüre!  duT  Haut  nur  adtcn  zur  ßlo^logwif;  und  weiter  zu 
Nekromruiig  uiiil  Almlust^ung  üvt  gciinniitcMi  Koocben. 

Obiik  »mlcr»  vorhält  v»  »kh  ilifKlit'züglk-li  mit  der  f^nuuöaeii 
HrkraTtkung  ii»  Inrn'rn  di-r  Nase,  Diiwlbi;  fntirl  IiitT,  glfielnii-l  ob 
ilaH  Oumma  in  Hut  Hclili-imhnnt  sitluin  iHlnr  aucli  im  PeriuHt  und  da 
Knorhenblättrlieii  seinen  Bi(7  BiifgpsrhUgen  hat,  unendlich  häufig, 
jedenfalls  viel  liiiutigür  als  an  Anderen  Orten,  zu  einem  Zerfull,  i.e. 
zu  einem  Ocsrhwilre  und  »ofort  auch  zur  ßlosolcgung  de» 
Knochens,  welcher,  seines  ernährenden  L'ebprxugo»  beraubt,  ah- 
stirbt,  sodann  von  der  gesunden  l'mgebung  durch  einen  Dcmarcatioits- 
process  losgelöst  und  schliesslieh  auRgestoBaen  lA'ird.  Dieser  Hergang 
iet  nach  einer  allgemein  gewordenen  Vorstellung  yoii  vielen  Klinikeni 
als  der  allein  sulSeisige  angeiiommen  worden,  indem  allfteitig  gelehrt 
wurde,  das»  die  oft  sehr  nusgedehnten  Zerstörungen  des  Nasen" 
gerfistea  nur  secundSr  iiaeh  uleerÜMtii  Proco»wn  des  Schleimhaut- 
Überzüge«  zu  Stande  kommen.  Die  anatomischen  Untersuchungei 
von  M.  Sänger')  sowie  aurh  die  von  E.  Fränkel*)  haben  jcdocli 
auf  da»  un/weirtdliaftonte  erwiesen,  dasx  die  Nasenknochen  nicht 
nur  auf  passi%-cm  Wege,  sondern  auch  durch  in  denselben  sieh  ab- 
Bpielendo  uctive  Vorgflnge  erkranken,  ja  das«  Periost  und  iüiochen 
sehr  oft  primTir  den  Sit»  dce  gunmiö»en  IVoecescs  abgeben  und  ohne 
Mitbctheiligiing  der  St^hluinihaut  dt-r  Zermtüruüg  anheimfallcu.  Wir 
hüben  somit,  abw-cii'hmid  von  den  binherigen  Yon^t^dlungen,  gunimöw 
Proci'sw  »«wohl  an  der  Hchlcimhaul,  nLi  auch  an  dem  Periost  und 
den  Knochen  innerhalb  dcü  Na^PiiraiimeR  in  Betracht  zu  r.ietien.  Auch 
die  allgemein  herrschende  Annahme,  das»  die  Xiuienknorpcl  nur 
nach  uIcerÖHon  Processen  der  Hclileimhuut  und  des  Perichondriunn 
blossgelogt  werden  und  gleichsam  nuf  jjassivem  Wege  der  Verderb* 
ttiM  anheimfallen,  ist  durch  den  Nachweis  einer  activen  Erkrankung 
dieser  Theile  widerlegt. 

Der  gummöae  I'iocosö  innerhalb  der  Nasenhöhle,  die  gumm&>« 
Rhinitis,  wird  !:iemlii;h  oft  und,  mit  wenigen  Autmahmeti,  ertt 
□ach  längerem  Bestände  der  Ivrankheil    beobachtet.     Dieselbe  üekt 


')  Schnster  u.  ^finger,  B&itrUgP  sur  l'atbaL  u.  TlHMsp.  ü.  JtucnKVfkilii, 
Tiortolj.  f.  Dtiminlol.  u.  Syph.  J877  b.  1878. 

*}  l>atliol.-aaiit.UnterfiudL  üb.  Oiüiu.  VireUAH'i  Antk.  1879,  Bd.  LXXf, 
p«g.  KB. 


iDKoas  Dint  Nxam. 


1  nuch  vii'l  inclir  in  div  TjÜii^«,  als  flrr  crytlicinntösp  «ml  pnpiilnH(> 
(einfacl)  «rphilirisclic)  NaBcnkatAirli  uinl  erstreckt  8i<;h  mamthnml 
mij  KrankbcitsdAuor  auf  Uoimtc  undJnlirc'liinaus.  Da»  Brottc  der 
dSrkmnkung'  lic^  übenlic»  aurli  in  tlitii  Zcntörutigi-n,  die  in  tnelir 
odirr  weniger  anst;edrIinlom  MaaH^r  die-  OidiiliU;  la-tn^ffori,  wploho 
die  Nnsc  ronsHtiiii-en. 

l  Dap.  erstt?  Aiifireten  der  OummatA  ist  gewöhnlich  nur  von  ganit 
'nnsrheinhari'ii  Sj-mpt«men  hr^jlpitet.  Die  AiisHiwplInng  macht  sich 
dem  Patienten  erst  dann  fühlbar,  wenn  duivh  dte^elbo  eine  Behin- 
derung des  Luftdnrchtrittes  voranlaset  wird.  Sehr  bald  Hiollt  »ich 
^eiUch  ftucb  eine  gC8tcig:erto  Heoretion  ein  und,  wc&n  Zerfall  des 
Oumma  erfolgt  ist,  vird  eine  Iteimt^n^m^  von  Kiter  kii  dem  Sccretc 
oder  geradezu  die  totale  Umwandlung  des  eclitcitni^n  Secretes  in 
ein  eiteriges  bemerkbar. 

Bei  fortschreitender  Erkrankung  nimmt  die  eiterige  Secrction 
in  der  Nase  —  da  Zerfall  der  Kadtt'n  hier  nur  selten  ausbleibt  — 
Immer  mehr  iiberhitrid.  Ein  Tlieil  des  puriilciitcn  Sf*oret(?s,  deswen 
TVa»«>rg<'hiilt  in  Fol^e  der  vorbeistreicbendeii  Luft  Belinell  venlunstet, 
trocknet  zu  einpr  Kriiste  ein,  welche  nft  in  gmnner  Aiisdehniiiig  die 
TiVandangen  de»  Naseninnern  Htistiipeziort.  Ni*Uf;ohi!iietor  Eiler  führt 
theilwci««  n\T  Verdickung  dieser  Knistcaiiufltigernngen»  theilwolao 
sur  Lockerung  und  Abscliwommiing  derselben,  so  dasa  mitunter  eine 
ganze  Mcngi-  niisailirbiger,  sclialigcr  Borkeniimsuen  lirrausbefördert 
■wini.  Hierin  tiiidet  man  den  Uruml,  dfinM  das  pumlente  Snrref  bald 
nächlieh  fliesrt,  7.u  anderen  Zeiten  wi»der  zu  versiegen  »chcint.  Bin 
anderer  Theil  des  flüssigen  Knuikheit'*pnHhu'teH  wieder  stngnirt  und 
«nwtzt  sich,  wodurch  übelriechende  (iase  entstehen,  welche,  je 
Tuehdem  sie  Rieb  mehr  der  ein-  oder  vornehnilieli  der  austretenden 
Luft  beimengen^  Cacosmia  subjeetiva  oder  objecttva  bedingen. 
Nekrose  der  Knochen  (die  Maiiriac  schon  im  7.  Monate 
der  &yphitiserkrankung  beobachtet '  hat)  bleibt  bei  OummabUduDg 
in  der  Na»o  nur  »olten  aua;  sei  c«  nun,  dass  das  guniinüee  InBltrat 
im  mucOfi-periostalon  Tobcrzugo  Platz  gegriffen  und  durch  Ulceration 
Kur  Blosfllegiing  und  Mortitication  des  Knochens  geffllirt  hat;  sei  o», 
dass  die  Dcstruction  durch  einen  gummösen  Process  in  den  Knochen 
■dbftt  Teranlasst  wurde;  immer  sind  die  letzteren  in  büchsfem 
VaasTte  gefährdet.  Man  iiios^it  darum  aueb  gaiiic  gewührdich  h(^i 
der  Sondi'Dunlcruuchung  auf  eniblöaste  Kiioehfnlamelleij,  welche  sich 
In  aelteneu  Fallen  wohl  noch  au  überhauten   pflegen,  zumeist    aber 


StPBIU«  DB«  BcSmukTIOKUrf  AIUTSa. 


im  woitcreti  Verlaufe  gelockert  uud  ai]8go»tA«»eii  werden.  K«  ist 
darum  nuch  nichts  Uogcwühnliohc«,  duft  solche  l*ati«tiicn  beim 
SchuvuKcn  und  ItHUHpeni  der  Naiio  Debcii  anderen  Krankhctla- 
productcn  melir  (hIit  «cmiiir  Lri.^>i>  KaorhiMilninclIiui  IiRrausbcfor 
dum.  Sied  ea  nur  kleinie  Kii">  In  li^niikrhcn,  weirlip  auf  dip^e  Weise 
KU  Gninde  gelten,  so  ziehen  die  hierdurch  ge&ßtzten  Verluste  keine 
unangenehmen  Folgten  nnrh  »ich.  Hk  vrird  (ianim,  wenn  Theile  de« 
Biehbeinen,  eiii  8tiirk  der  MiiHrhel  oder  gnr  eine  gnnze  OoiicIib  aus- 

geslo«»eR  werden,  der  hier- 
aus  rcMikireiuIo    KnchUieil 
likr  da»    liidividiiHm    kaum 
von  Bi^hing  *eiB;  j«.  eclb« 
der  AbgADg  eine»  nidit  tu 
gro^een  ätiickcA  der  >'aflea> 
Hohcidcwuiid  führt  ku  keiui-n 
wf^tercTii  Klüningen,    iniltin 
Ijei  ViM'luAt  dt»  If^ugvchnr* 
bt-ini'fl  IL.  H.  dir  Stüt?^^  Am 
XiiHcndacht»  duri^h   die  ia- 
tacteLnniiniiperpeniliculaiw 
iU!H..SiebbeiD<*t(  uihI  da»Sep- 
liim    rnnhile     nuriiim    nach 
giinz  gilt  heftorgi  winl.    Kur 
wenn  die  Nokroeo  grCaw« 
Ausdi'hnung  nnoimnit,    6ft- 
dou  in  die  Augen  8[iriagc:id» 
£nt»toUuiigen  dAdurcti  statt, 
due»  die  Nase  ilircs  knÖohcc- 
neo  Geröstes  beraubt   wird.    Schon   der  Verlust   der   perpcndi- 
culürcn  Siolbcinjilalte  veraidattst  Gin»iDkcn  der  Nuaen- 
beine;  der  Naaeitriivkeu  sraclieint  dann  saltelfönnig  angebogen, 
die  Xa<ienHpit/.H  nach  aufwilrls  verHchoben  und  die  Ebene,  in  weleher 
die  NuHenütTiiungi'n  hegen,  mehr  der  perpeniticuliireu  Lage  genähert 
(Fig.  33).     Diene  Enlftellung  wird  m'tnlidi  häutig  aiigetruftVii  uikI 
gibt  eine  nicht  mittezuveretebendo  Verratheria  für  die  inncrbiUb  der 
Kaaenhfihle  abgelftufenon  Vorgänge  ab. 

In  cüuehien  Füllen  ist  in^hvxx  Mangel  dieser  Scheidewand  audi 
Zerstörung  beider  Nasenbeine  zu  bckhigcn,  dann  findet  nun  ditt 
häutige  Nase,  weil  jeder  linöchemon  Stütze  haar,  wie  in  die 


SiitlHCnTiiilu  (i)n|t*><i»knrw  KtMt  iimoli  Vitrta>t 


kleine  randliche  Lücken  um- 
nttiiilcln(I''ig.  34).  In  s<;Ueiica 
Fällen  atubt  III  an  »uj^arnummt- 
tiche  Knochen  dus  Nascn- 
rHatneH  ullmälig  zu  Grurido 
gtthwn;  das*  auf  diea«  Wei»« 
duroh  äc'lirumpfuiigen  der 
Weicktheile  die  mannig- 
Tnchstcn  Stiirun^eo  deo  liiift- 
durehtnth>i«  durch  die  Xaae 
und  in  Treiterer  Folge  be- 
hindertes Athmcn  und  ent- 
stelltem Sprechen  zu  StAndc 
kommen,  ißt  selbtitveratändlich. 
Mitunter  greift  der  gum- 
mnise  Proccsa  auf  benach- 
barte Theile,  wie  auf  den 
Naxeiifortwitz  den  Oberkit-fers^ 
Aber,  oder  er  ttclireitut  auf 
dem  Boden  der  Xaacnhöhle 
weiter,  entweder  die  horizon- 
talen Platten  dea  Gaumen- 
tmiM  oder  den  Gaumeafort- 
'Hdi  dea  Oberkiefer»  tu  Ne- 
krose RUirend  und  im  harten 
Gaumen  Lücken  se(/end.  Die 
Ferforaliouauffnung  gestattet 
dann^  bei  eintgi*rAutid«hnuiig, 
die  Architektonik  der  Nase 
Ton  der  Mundhöhle  auK  zu 
ftborbiiekeri  und  in  der  Nase 
sieh  aba|)ii!le»de  ProceBae  mit 
Leichtigkeit    zu    beobachten 


OtCMMr  Dufacl  im  likiton  llkainnn,  an  tniDua 
blutoivD  Band«  UIOBimtloaoii;  iluicli  dan  »als- 
tlaacTulnjt  althlnMI  dla  porptoditulkr«  tlivb- 
b»lD|iU'tt*  nuildU  MH«iiBiitah*l|i,  lowl*  gum- 
mOH  InailrM*  nad  -Uaoliwar*  au  Aaualban. 


(Pig.  35).  Für  den  Patienten  gesellen  »ich  zu  den  früher  genannten 
Störungen  auch  noch  solche  während  des  Kaugeacliäftea  Itinxu,  indem 
Speifteaotheite  nan  der  Mund-  in  die  Masenhölile  gelangen. 


■.•Bf,  e/pkui* 


Sypru.»  u«  Ri»paiAnuMAin>AiuT*i. 


*»« 


i. 


Si'hr  h(>(l('nltlirli  gestaltet  «ich  ilpr  Vurlauf,  wi'im  die  Erkmul 
sich  au  (Ol  auf  die  linmina  cribrtisa  er^lri-ckt ;  ic'h  In 
einem  Rolchen  Falle  Moningitia  mit  tfkltlii^hvm  Ausf^anf^  ont* 
Btulien  seljen.  E.  Franko]')  hat  bei  einem  3()jäJiri>f(»n  Dtonat- 
mädchcn,  das  neben  Ozünn  an  Kopfschmerzen  und  I)()ppeltfM>h(>D 
gelitten,    Lei    der   (>b<lu<:tiiiii    <lcn    ^(-livus    Blunicubncliii    in    Meiner 

gnnzen  Auadehtiuiig  wie  angcnugl, 
Ton  gmnaereii  ontl  kloineroti  Luckwi 
durclisctzt"  gülundon.  Uebri^ens  ist 
Schuster')  geneigt,  die  Cerahrmt 
Symptome  neben  Nnitenleiden  in  einem 
s^ner  Fälle  als  ReHexwirkung  auf- 

Der  syphiiitifiotie  Pniceu  dn 
Cnnim  nnetile  kann  ficb  auch  in  die 
pnciimn tischen  Nobonräame 
erstrecken,  eo  in  dos  Anlrum,  die 
Keilbeitisbßhlen  (Fig.  36)  und  in  den 
Sinus  frontaÜH.  Xamnntli^h  in  den 
Letzteren  hinein  Hcheiiit  mir  die 
Krankheit  sich  nicht  nellen  mdaiu- 
debneii,  weil  ich  Öfters  wahrgenommen 
habe^  das«  neben  einer  lange  andau- 
ernden Oxäna  syphilitiea  sehr  hon- 
nackige  Sehmencen  in  der  Sürne  be- 
standen, di?  kaum  auf  einen  andere« 
l^ccss  bezogen  werden  konnten. 

Aber  auch  gegen  Tuba,  Pharynx 

nnd  Larytix  »rlileicht  der  Ay]>ltililiBchc 

Process  ror,  um  hier  äu  jenen  Vcr- 

indcrungen  xu  führen,  deren  wir  nocli  au  gedenken  hiiben  würden 

und  Kum  Theile  bereits  gedachten. 

Änden-nieits  wieder  ist  eine  nirht  geringe  Anzahl  von  Er- 
krankungen des  Naseninnem  auf  ein  Fortschreiten  des  Sjphili»- 
pronesses  von  den  Kacbbarhöhlen  aus  zurückzuführen. 

Ausser  den  crwjihnten  VorgiLngen  hnbeo-  wir  in  der  Na««ifaSlile 


flu.  SU- 

OroMsr  OttMt  im  IiuIbd  ua<1  vrleti«ii 
Obdibbii,  dUMh  lUn  ili*  NaMnMhtld«- 
wmod  und  dl«  WuuihBlii  mid  bftJ  %  oml 
b  BtdCruiit«  Stnni  dat  KetlbvinM  ID 
tebeu  ilad.    Ilimilltiro  Byplilll>i 


^)  l  e.  pag.  M)  a.  68. 

")  VifrteÜ-  f-  DenufttoL  u.  ßj|ih.  1^8,  |iaK-  283. 


KAJkinnrMnt  nm 


auch  wiclie  hf-n'orzuheWn,  bei  tleiitüi  os  iiur  zu  ciiior  diffusen 
(}rui»tnös<)n)  I II  f  i  1 1  ra  t  i  an  ,  haiiptBÜirlilH'li  d«s  niui.'«»t-[i(!nimtalmi 
Ki^licntii;;»"^,  kiimnif.  Per  Aii'^gntiff  in  nccratioii  ist  hier  witener, 
gowühnlii^lior  der  in  Si'liriimpfnn^;,  Atpnpliie,  Sphwicltuibililnnj^. 
Ale  hurvomtcchondos  Symptimi  i^t  die  Productioii  einer  böcJi»!  wider- 
lich riecheuden,  pm-uU-nicu  Miim«o  itiizufüliron.  die  zcitwewc 
KU  niiPcodL'liilicn  ^'hiiiiiizigliriiiinen,  im  Iinii'ni  der  Na»f  nu-iMl  fi^st 
HM  hilft  emlnt  Kririteii  rinlntcknct.  So  iiin)ri>  Intilt.niHon  Vdrlicrrwlit, 
\»t  die  Fermeiibilitüt  d<>r  Naxi^  lidiimlurt;  lieginnt  einmal  HL-hniinplung, 
»1  wird  iliiH  NawnriiTum  ininuT  weiter,  weil  mit  der  Alrupliiiuiig 
auch  Conaumütin  und  Si-.hwiiml  der  in  dem  Tldirowi-Perlnst  ein* 
(^hüllten  KncH-lien  einhrrziigetien  pHejc^t.  Dietier  nft  Jnlii-c  hindurch 
anduuernde  l^uttland  wSre  iiiti  xwerkmii'ixigsten  alti  Rhinitis  siyphi- 
litici»  ntrophien  zu  I)omoliiion;  man  nennt  ihn  RcwShnlirh 
»Tphilitisehc  Stiuknast,  OBnena  nyphilitioa  («^«ic  ^= 
«tlakcn):  hei  den  FramsoHon,  weicht^  den  Oc»taiik  mit  dem  Geruclie 
iineh  Wftuxeii  (la  pniiuiür]  rerglniclien,  lirisKl  die  Kniiiktieif  pu- 
nniaif.  —  Eb  ist  jedoeh  nii'ht  nti^cwöhiiliirh,  den  Aiindnick  OzÜaa 
rtuch  fßr  andcw  Pornien  der  nlceWiseii  UiriiiitiH  anÄUweiideii,  deren 
Kninkhoititprtidnete  ehenfnlls  zu  «linkenden  Miishcii  xerHi-izt  werden. 
Bezeichnend  für  eine  jede,  Innge  /^eit  Jinilaueriide  RiiitiitiH  i%t, 
dflds  der  ülde  fierueh  von  dem  pHtienteii  selbnt  nicht,  «der  uiL-lit  in 
■Ivm  MiiaiiM!  wie  von  der  Foigulning,  nni])fiinderi  wini  (Cneotiniia 
ohjt^eliva).  THese  Flrselieinun^  kann  auf  einer  ViTüdiintf  der  Pars 
olfaetoria  dpr  Sehlcinihaut^)  oder  darauf  lienilien,  dan»  der  Kranke 
gef^en  den  bostimmti«»  in  seiner  Naaenhöhle  erzeuRten  (restiink  ab- 
l^ettumpft  ist;  im  ereten  Falle  iet  die  Ocrui'hspcrccptioD  überhaupt 
erl'when,  c*  besteht  Aiioemic,  im  lelKleren  wird  Empfindung  für 
andere  rieclicndc  Substaauen  noch  vorliaudcii  »ein.  E»  daif  aber 
nicht  ausser  Acht  gelassen  werden,  dos»  bei  erhaltener  FunctionB- 
fühigkeit  der  im  oberen  Theite  der  NaBenhöhU-  befindüehen  Pars 
vlfaetoriii  eine  AnOMnie  uucli  zu  Stande  kinnmen  kaan,  wenn  dureh 
Schwidtuiig  und  liililtratiou  der  die  mittlere  Mu»eliel  uljerxleheuden 
Sclilcimhaut  die  xwiüehen  der  letztoroii  und  der  XaKenmelieidowand 
Iposlehende  Fidsura  idfaetori»  wrlegl  wird;  in  dieHein  FaUe  wird 
atwr  da»  Hierji vermögen  in  dt^in  MaiLine  wiedt'r  hergeHtuIll^  atti 
ivnh  Atiwhwellung  die  Rief^hepalto  leichter  piisHirbar  wird. 

')  E.  FrBnkvl  hat  (L  V.  pnK.  5&  uml  (i7)  In  aeinem  4.  Falle  AtropUle 
^  StMctmhaat  in  ätt  Bogio  alfBolorin  cunntutirl. 
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Alle  ilieae  an  der  Nase  nnil  inncvlialb  der  NaHenhChle  gcschil* 
derten  Vorftftnge  niitd  von  so  markanten  Erscheinungen  begleitet, 
dass  die  Erkennung  derselben  mit  gar  keinen  Sehwierigkeiten  tw* 
knüpft  ist,  QbcrdicH  aber  eind  diese  Proeesso  sehr  oft  auch  den 
Aiigensclicino  leicht  zugänglich  zu  machen,  wobei  man  «ich  je  nach 
dem  Sitze  der  Erkrankung  dor  Khinoscopia  anterior  oder  poeterkir 
bedient.  Sehr  vcrvoUetäiidigt  wird  die  Untersuchung  dea  Naaen- 
rachenraunics  durch  Einführung  des  hakcnfurmig  nach  auFw^ärt» 
gßkrununton  /ciguEiiigor»  hinter  das  Vchim.  In  deigenigeu  Fällen 
jedoch,  in  wolchcn  der  Krkrankungaherd  in  einer  der  Tielen  Nisdiai 
der  Kasenh&ble  seinen  Sitz  hat,  bleibt  man  blos  auf  dio  QbrigcB 
bereils  gcHcliilHerten  Symptome  angewiesen;  £atblÖ4isuDgea  dm 
Knochens  mag  die  Sondeouiitersuchung  aiicJi  an  solchen  Stellai 
unschwer  festgtellen, 

Für  gewöhnlich  Bind  dio  syphilititichen  Proccsae  Dicht  loidit 
mit  anderen  Krankheiten  zu  verwechseln.  Der  erythomatSse  und 
piipulüBo  Sclilctnihautkntarrli  der  Nascnhijhle  findet  sich  io  gevOhtt- 
lieh  neben  anderen  syphilitischen  Aifcctioncn  der  Uaut  und  der 
Schleimhäute,  dass  man  diö  /uftammftngiihörigkdt  der  Krankheit»- 
erscheinimgen  nicht  leicht  übersehca  kann.  Sind  jedoch  andere 
Zeichen  von  Sj-philis  nicht  vorhanden  und  ist  uin  Nnsenkatarrli 
ohne  vorausgegangene  Erkältung  zur  Entwickclung  gelangt,  » 
wird  man  bei  langer  Dauer  desselben  und  bei  einer  reicldicbm 
Entwickclung  eine»  achleimig-eiterigen  Secretes  entweder  an  cinan 
scrophulOsen  oder  syphilitischen  Ursprung  zu  denken  habcL 
Die  mitbegleitonden  bezw.  nachfolgenden  Erscheinungen  sind  dann, 
wie  au  anderen  Orten  bereit«  auseüiandorgoeetzt,  iu  aufmorknaw 
Bcrficksichtigtmg  zu  ziehen. 

Noch  weniger  können  schwere  ByphUttieehe  Erkrankungen 
innerhalb  der  Nasenhöhle  verkannt  werden.  Es  gibt  nicht  leidtt 
andere  Krankbeitsvorgänge,  bei  denen  die  oben  anafuhrlich  eri- 
wiekelten  Zerstöningsproceitse  sich  ausbilden  wiirdcn.  In  aelteocB 
Fällen  von  Scrophulose  kann  man  zwar  cbenfaile  Caries  und 
Nekrose  an  einem  oder  dem  anderen  Knochen  der  NasenhüUe 
constatiren,  doch  trtITt  man  bei  solchen  Individnen  ausserdem  noch 
so  deutliche  Zeichen  allgemeiner  Scrophulose,  da^is  dteso  zusammen- 
gehalten mit  dorn  Mangel  anderweitiger  syphilitischer  Erkrankungen 
meistcntheik  zu  der  richtigen  Erkenntnis»  hinleiten. 

Auch  der  Lupus  pflegt  eich  einzelne  Molo  von  der  Sossereo 


rii<i<'n1)t>(1t>rkui[^  B''^''"  '''•'  TfaK^iiIiüIil«  au»7nl)n'iten  und  hier  Ver- 
n-flgtungen  niiiHricliton.  Schon  In-i  ihn  HjuitsyphilidoD  iwt  auf  dio 
difforcntiftldiftgnofltUchcn  Momcnto  zwisohon  dioaen  und  dem  Lupue 
in   ausführlicher  Wcie»ä  hingewiesen  worden   (päg.  183);   bei   dem 

IjJpMtando   als   dem   lup^sen  l'roeceso   in   der  ^OBen-,  Mund-  und 

pfitobenböhle  imnifr  l.iipu»  der  äuRneren  Hedeckungen  Toraue^lit, 
'wini  eine  eorgfJiltige  klinische  llctmchtuoe  des  Hantorgans  zur 
richtigen  Deutung  der  Vorgänge  auch  innerhalb  der  Nasenhöhlo 
am  meisteD  beitragen.  Wenn  aber,  wie  ich  du«  einmal  ßea>i>ht>ii 
babc,  der  Lupus  an  der  NaBonbaut  sein  Zt'rstiirungswmk  voUeiidet 
hat,  Uttd  aberdicß  der  Veraueh  gt'macht  worden  ist,  die  durch 
Lupusnarben  vorunfitnIti?tu  Na«o  durtjli  mne  plitstiHrhc  Operation 
KU  erBPtzt'n  —  die  nebenbei  bemerkt  als  volllconimen  miHHgblckt 
flieh  beransstcllte  —  ferner  wcdu  der  lupüse  Ptoccb»  irawisolien  dio 
lIund»cbleimhaot  ergriff  und  über  den  harten  Gaumen  gegen  das 
GnuincnBCgcl  und  die  Toiiriilk-u  tiich  eratrL-i'ktu  und  hier  iiiasäige 
Infiltrate  setzte,    die   thcUwciBe  in  tHecradon   übergingen,  so   wird 

jgrcMwe  Aufmerkiiumkeit  daxu  gehören,  um  einen  aulchen  Procces 
nicht  mit  einem  »vptillitii^cbL-ii  zu  verwechseln. 

I)(.-züglt('li    der   DitTHrtfntialdiHgnuHy   2wiM:lien  Syphilis  «iner- 

'{ seits,    Rhinosklerom    und    C a rc i n u ni    underersei t»    wird    auf 

Ipag.  167  und  189  verwiesen. 

I  Bä  BSuglingcQ  ist  die  Rhinitis  syphilitica  catarrhaÜs  un- 
endlich häufiger  und  rcprÜ6entirt  eft  das  erste  Symptom  der  ererb- 
ten Lue».  Die  Knge  der  (.'avitiitcn  bedingt  t-H,  dna»  die  Schwellung 
;  und  diu  antgelagerlrn  Horken  alnbald  diu  Kaneiiöflnungen  vurlegcn 
jUnd  die  Respiration  durch  die  Nase  unmöglich  machen.  Die  Kinder 
imoA  dann  nur  bei  offenem  Munde  7«  athmen  im  Stande,  was  den 
iBehlaf  bedeutend  stört,  indem  „der  Mimd  bei  der  Atbmung  im 
■  Seblftfo"  —  nach  Adolf  Kussranul')  —  „in  allen  Fällen  nnbe- 
*  tfaeiUgt  bleibt*.  In  gleicher  Weise  behindert  eine  Koryna  oft  das 
<  Baugen  und  bringt  so  das  Kind  schnell  heninter.  Uebcrdies  regt 
i.dae  nach  abwärts  fliessondo  Soerot  an  der  Überlippe  mehr  oder 
Iweniger  intensive  Infiltration  und  Ulceration  an;  auch  im  Innorn 
Ider  Nase  kommt  m  zu  Geschwürsbildung. 


*)  Trb.  lt.  Rchitupfen  (U  SSuglbg«,    Zeitdclir,  t.   ni(.  Med.  I^üSk  S.  HoUics 
Bd.  XXUl,  |i«g.  äXc^. 
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Localisirt  »ich  tlie  liPmlttSre  SypMIia  in  vor^PrQcktcrcm  AluT 
an  der  Nküo  «tler  in  ilircrn  IniKü'ti,  xo  cntwirkrhi  hkOi  ilte»-ll)vn 
Formen  wie  bei  der  uciiuirirtcn  Kmnkheit. 

Der  Laryns  wird  im  Vcrlnuf  der  Syphilis  xioinlicti  oft  in  Mit- 
loidensphfift  gcz*»Ren. 

Am  allcrbSufigeten  trifft  man  in  der  oratoo  Zoit  der  Vcraligo- 
mGlncrun^  dur  Krankhoit  dasSchloinihautorythcm  (den  Kiitiirrh) 
an;  Lury  ngitJH  &y|ib  iliticu  <■■-)  l  btiinuluisii  (i-ttlarrliaÜa). 
Anderon  Hrlilciniliäiitm  analog,  erw^licint  i&o  erj-thrmiitö««'  Er 
kranliiitig  th»  Kehlkopfes  in  viTschieilenen  Ornden.  Am  grnöbn- 
liclij^tcn  liegt  nur  ]{<jtliiinjr  und  Intiltration  ohne  erhebliche  Stxrrtion 
vor;  sellenerliesteht  aut-li  gesliriyerte  Absonderung  mir  oUTflik-hücheJi 
SubsianzTei'lnstcn  und  nebenbei  eo  hooh^ndif;»,  biü  nuf  die  Mui>k(4n 
vorgedrunpfne  hitök'  Diirrlifeiiphtiing,  du«»  Pnrei*n  zu  äluiule 
koiunicTi.  Zwisrlicn  iliesen  beiden  Extremen  äadeu  tiieh  alte  Gmle 
doe  Selileiinliaufcrythyins.  Bei  veniiindcrler  Scerction  bedingt  die 
vorbcieireii^hcndu  Luft  rnBclie  Yerduiiatung  der  flOsügcn  Bestand* 
tlioile  und  Kintrorknung  des  Secretes  KU  iJorken,  die  den  Stimm- 
bändern anfliet^n  oder  letnitere  auf  kur&e  Slifcken  verkleben.  Mi-i*! 
ist  das  Hrj'lhem  über  die  ganze  Kchlkopfsch  leim  haut  ausgebreiiel, 
doch  tiieht  man  die  AfToctiuii  auch  nur  auf  einzelne  Tlieilu,  alit: 
Epiglottii«,  iiryei)tglüC.ti»t'hu  Kalten,  fiLlscho  Stimmbänder  u.  ».  w. 
bcM'hräakt,  oder  diese  I'iirtic^ii  voniolimlicU  er^reifund.  Gntaprevbeoil 
der  AuMbreitung  und  Intensität  de«  Ervthen«  winl  di«  Hoisurkoil 
vorseliiedeUL'  Omde  erreicheii,  ja  es  wird  Klaugloaigkeit  der  Stinuue 
eiiilreten;  lluuteiireii'.,  (Jerühl  der  Trockeubeit  bangen  voo  dtr 
Monge  d«9  Secretes  ab. 

Das  ayphilttischc  Xehlkupferythcm  zählt  oft  schon  zu  den 
Symptomen  der  Atl^^enK-itierkriirikuiiß  und  i^t  mit  K'^icben 
tionen  des  Gaumens  und  K-iicIieiie,  mit  Schlei mhaut|Mipcln  in  der 
3f«ndhühlc  und  ersten  Eruptionen  an  der  Haut  vergesellschaftet; 
bald  verschwindet  e»  vor  den  niulcren  Syphiliaaymplotnen  —  bald 
Jlberdauerl  cm  die  letxtei'4-ii  um  ein  Ucdeuleudcs;  Individuen,  die 
ilu'em  Berufe  zufolg«  der  Unbill  der  Witterung  ausgcaetxt  «iiid,  ler- 
liereu  da«!  Ervtheui  lange  nicht  oder  »ie  »ind  ReeidivauKbrüeben 
innerhalb  des  1.  und  2.  .Jahre«  mehr  als  andere  unlerworfeu. 

Viel  Hültoner  kutimit  man  in  die  Laj?*»,  Papeln  im  Lar\*iii>  ~—    \ 
die  LaryugitiH  syphilitica  papulosa—  wahrzunehniea.    Si« 
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mobemeD  als  linsonp'osse  oder  norh  p-jiswiv,  melip  lüngliclic  ah 
rande  oder  aucli  wabw-nlöniiigc  (nn  don  Stimm Immlcm),  (ins  übrige 
Kivcau  nur  wenig  iiWrragi-ndc  luHlCnitc,  die  ofl  wie  mit  einem 
grmolich-weisüen  I'ipithpl»':li«rn)ed(?c-kt.  uuaHnhi-n;  oder  die  Oberflüclie 
weist  mich  Abfallen  dtrwm!l]i'ii  dm-  ratfn-  l'unrtiinng  od  irr  ^ar 
lIlL'tTÄlion  iiuf;  ihr  häiifigstcr  Hitz  ist  d<T  frcrit?  Kami  iU's  Kehl- 
deckels, die  aryepi^lottischen  Falten  und  die  Bchldmbaut  über 
den  Gießkannen  (Fig.  37);  an  den  wiihren  Stimm  hü  ndfim  werden 
sie  seltener  gesehen;  die  Umgebung  der  Pa]>eln  weist  nicht  solteii 
gewölinliehes  Krythem  auf.     Die  , 

duKb  die  Papeln  hervorgerufenen 
Beschwerden  eind  oft  nicht  erheh- 
Iklier  aU  die  dce  Entliems;  nur 
die  in  der  laterarytünoidcalgcgetid 
situirten  werden  leicht  riBsig 
und  achmerzhaft.  Bpindellurnüge 
Anachwcllung  und  enorme  Ver- 
dickung dufl  rechten  StiuimWnde« 
bttbeu  Oitukar  Chiari  uud 
Dvorak^)  bei  L>iii(>m  Manne  gi3- 
seben,  der  eine  Infcetion  an  der 
Lippe  erlitten  hatte;  Chtari  iind 

Dworak  sprechen  die  Vcrmuthimg  ans,  dase  die  Nähe  der  Sklerose 
eine  BtiirkiTi:  Afffttio«  di;»  KrhlknpfcH  in  glnirhi'r  WtMHc  Yrranhinnt 
habe»  mochte,  wie  in  einem  rallit  Bommerbrodt's'),  tn  welchem 
noch  IniVrcliun  der  Olmrlippe  htichf^nidige  Schwellung  und  Ilöthung 
der  Taschen l»iiiidcr  aufgetri?rpn  war.  In  einom  von  Armand 
Despr^H^  miij(et heilten  Falle  h-atte  eine  wuchernde  Scbleimhaut- 
plaque  am  rechten  ßdtnmWndo  ein  m  ernstes  Athmungshinderuiits 
abgegel>en,  diu«  die  Tradieotomie  gonineht  werden  muösto. 

Die  Papulo3e  ftlltl  gewöhnlich  in  die  Zeit  der  ersten  Eruptionen 
Qiid  combinirt  eich  auch  mit  ihnen;  aie  isvolvirt  eich  ricl  eehncller 

■  ab  daa  Erythem,  die  Herstellung  der  Integrität,  selbst  nach  Zerfall 

'Äer  Plaque«,  iet  da«  gewöhnlichste. 

Nacli  längerem  Bestände  der  Sj-phüis  bilden  sich  auch  im  Kchl- 

')  Laryngoskop.  Bef,  bei  FrlliformQU  d,  Syphilia.,  Vicrtelj.  f.  Domat  u. 
S7ph.  Vefü,  i>»i:-  499. 

•>  Wiener  med.  Pres»  187ft 

*)  ÜKt  dM  litip.  1869;  —  Schmidt'«  Jahrb.  Bd.  CXLVH,  pag.  3a 
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lupte  OnanOBititten  an»,  die  entweder  in  Torrn  von  vielen  kleinen 
KnOfedben  oder  als  diffuso  Infiltrate  erscheinen  (Fig.  38).   Der  Kt-hl- 

declM^l,  die  orycpiglottiflchou  Fallen, 
die  hiiitorfi  Flädio  der  Arytänoideal- 
gegctid,  die  wahren  tinJ  faUcben 
Btirnmbäiidor  gt-ticn  hiuBg  den  ßibi 
gammÖHcr  GrkranVuugeu  ab.  Sie  be- 
dingen. JH  nach  ihnrr  Lucaliiiuliuu 
mannigfoelie  VenuititJillungtfn  der 
Kpiglottis,  unfSrmliphe  Venliükungun 
an  der  arveptglottiM-'hen  Falte,  dem 
fnlachon  Stimniluinde,  dem  GieiW' 
bcckenknorpel  oder  Wiilsnmgen  dca 
walircnStimnibandeB(Fig.39).  Hieran 
reilicii  «ieh  Belli ndeningen  der  Pho- 
nation und  bei  crhL-blicber  lofiltratioo 
leider  StiuimbäDder  bedeutende 
8teno)iirung  der  Glottis.  Die  Oum- 
niRta  ri'Holutincn  bei  ihrer  ersten  Ent- 
■wiekeliiiig  7.wnnn»t  vun  niner  dunkel- 
Fothcn  Scttleimhaut  bc<lockt,  die  in 
dem  Maaeso  bliuwer  wird,  aU  die 
Kcäorption  de» Infiltrates  vorseJireitet; 
doch  rceorbircQ  eich  dioftclbcn  im 
Ganzen  langacuncr  als  an  anderen 
Orten;  insbesODdero  gilt  dies  von 
groi^sen,  hier  QbrigODS  seltener  zur 
Beobachtung  gelangenden  Ournina- 
Imoten.  Ziemlich  häufig  »teilt  steh 
Zerfall  der  Ournmata  ein,  es  ent- 
stehen dann  Qcsehwüre,  deren 
Ränder  infiltrirt,  ischarf  imgeRehnitteo, 
manehniHl  wie  niisgcnngt  sind,  deren  Basis  belegt  «der  rothgrenn- 
lii'C'[id  auKaielit,  je  nachdem  ihr  noch  nckrotiflche  Partikel  anhaften 
oder  nicht.  An  der  Baei»  und  am  ßando  der  Ulccration  finden  sieb 
mitunter  papillomatSso  Wuebornngon  tot  (Fig.  4Ü),  vclcfae  anch 
noch  nach  Vernarbung  der  Geschwüre  zu  jicraiHttren  pflegen  und 
mit  der  Sjiihilis  uIh  solcher  wiihr»cheinlieh  nichts  zu  thun  halMrn. 
Die  durch  die  Ouinmata   gesetzten  ZerBtörnngen  sind  oft 


ng.  so. 

U'iftirtiilloba  ))aiiininiiii  Knotsii  an  il»r 
KplRlolIlB  uud  deiD  fkliDhoQ  Stimm- 
banile  il»  bnkan  t)nll*;kuait«h>llU  n»- 
fpoM  >ni  KtlilJtBk«]  and  Oem  telmhon 
Slimmbuiil«  in  »(ibl«ii  italMi  dM 
»cblc  EllmnilAait  ■(mUgli  gm  sr- 
bakon,  üa4  litik«  innarhaltp  d«  guot- 
ibO*«o    laflttfAl*    biüht    au    ukttiuau. 

UandiiRM  »rvhiSi*. 
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pAplllfrCbilAtvu  Wu4;t'miut;rp  liV«rUt,  i.Im 
rocMp  f^lftf^T»»!  gvminnB  infllUi'le  i^iiinm- 
bftnd  Slttl  4ii*cli  d«n  tu  11^r  MI»«  Utflnd- 
Hch«o   d1«i4*po   Dlfacl    qItmo   Th«ll   dfl« 


' 


Bchr  bedeutend.  An  der  I''pif;;1otti8  ^ü^rtll  »ic  atsliald  zur  KntMiWung 
des  Knorpels,  der  eirJi  nur  solteu  vfieder  bedeckt  und  mirmt  nnkmliiich 
wird.  Anf  diese  Weise  kann  der 
KchWeckcI  Bom  grossen  Theile 
oder  ganr.  der  Verechwäiung  zum 
Opfer  fallen;  oder  e«  Tcraidasst 
der  gninmöse  Process  Zerrtörung 
der  anderen  Knorpel.  Duroli  Ver- 
mittelnng  einer  Periehondrilis 
kommt  CA  iifioilich  zur  Isolirung 
der  Knorpel,  die  gewöhnlich  par- 
tieowoiso,  eoltflDor  in  toto,  nekro- 
Hacb  werden;  gammöBO  l'rocesso, 
die  von  romherein  Pcrirh&ndrium 
nnd  Knorpel  betreffen,  wnd  sel- 
tener. In  beiden  Fällen  bildet 
sieb  um  den  nekrotischen  Knorpel 
ein«  Abscess-,  bozw.  GcBchwürs- 

IiQhlo,  die  in  Folge  üror  AoBdehnutig  oder  dureh  hinzugetretenes 
Oedem  Erst  ick  nngdgefahr  reranlafist.  In  gflnstig  verlaiifondon  Füllen 
Im  «üb  der  8e<)ue»ter  los  und  wird  dureh  einen  HuetenpnroxystnuB 
aoigestoHeD;  Lowia'),  Karl  Störk  u.  A.  thoilcn  solche  Beobach- 
tungen mit 

Gehen  die  Oummata  der  wahren  Stimmbänder  in  Ulcoration 
über,  »o  eracheinen  diese  da  und  dort  wie  niigcnagt,  am  freien 
Rande  gezäbnclt  oder,  am  hinteren  Ende,  ihres  Annatzea  am  [*ro- 
CCMQS  TocAÜs  verlustig. 

Sitzt  das  Geschwür  im  Winkel  zwischen  Epiglottis  und  Arcug 
pharyngo-epiglotticus,  an  der  hinteren  Fläche  des  Kehlkopfes  oder 
eonst  an  einer  Stelle,  die  beim  Schlingen  in  Anspruch  genonmieu  ist 
oder  beim  Sprechen  und  Atiinicn  bewegt  wird,  eo  eind  die  Schiiieraen 
oft  «ehr  bedeutend,  insbeaondi-re  während  dioaer  physiologiBchen 
Fonctiooen;  zudem  rtellen  sich  auch  Stvningcn  dadurch  ein,  daes 
bei  Uefecten  des  Kehldeckels  oder  in  Folge  von  unvollständiger 
ActioQ  der  Kchlkopfmu&kcln  Flüseigkeiten  oder  Nahruugsparlikel 
in    deu    Kehlkopf   gerathen;    oder    es    leidet    die    Sprache    durch 


*)  Krtt.Beltr.  lurTliArBp.  u.  Pftlhot.  der  LorTDxsyph,,  Chnrit^Annftl.  13S1, 
P«f.672. 


OescbvQre  am  StizninbaiKl.  In  HelU-Don  Fillkii  iMvIiagcii  ey^iliUitioche 
Erkrankungon  des  Larj^x  liofbgriidif;(!ii  Glottinkrnmpf,  dt>m  A\t 
Paticnton  imterlicRcn  (Mc  Dowoll'X  Carticr  undMaaon'),  Calla 
sie  nicht  durch  die  Tracheotoniie  gerettet  werden  (8.  Seikborj 
Jones'),  Mc  Duwfll,  C'nrticr  und  Muson);  oder  e«  reiht  «ich 
Uli  die  LarynxBj iihilis  CllottiaSdem,  das  ilie  Tmcheotomie  lurihijf 
niuclit  (Oalnx^a').  Ein  äy[ihilit»chc8  Gcnchwur  im  Lurvox  kuu 
uhiT  aueli  iIurL-h  («dllieiie  ITiiiiuirrhiigif  bedrnlilicU  werden  (tiiidwig 
Tiirck'*).  —  Auili're  Mal«  witnli^r  w«ht  mau  syphilitische  (Itwliwüra- 
rüstc  durch  Jiihri;  hindurch  bestuhen,  uhno  besondere  IlelÜsti^ung 
für  {lt!n  ICrnnkon. 

F.nts[)n>rhen(l  ilom  8itzo  und  der  Aaüdehnung  de«  SubetMU- 
vei-hiRtei«  führt  nucli  die  Uebernnrhung  su  ganz  vcrechicdoiöD 
Störungen. 

Nacli  Ausheilung  kleinerer  Geschwüre  an  imIiff<Tenten  Htellen 
bhriht  oft  nicht  die  Spur  einer  Stüruuj;;  zurück.  Die*  ätiniinhÜBiItr 
tiinil  in  die»er  llinHirht  fn^Uich  sehr  empKndlich,  indem  srbnn  goriage 
IJitrhcnliLldiiiig  die  norninh!  Intonation  beeinträchtigt. 

Man  fiolltp  meinen,  dasH  auch  nach  IJebemarhung  grösserer 
Defecte  de«  Kehldeckels  ein  matigoUinfter  Tcnwhhw«  de»  Laryax 
beim  Esaen  nnd  Trinken  fOr  immer  ziirüekbleit>en  mü)>.stc;  dtnn  ist 
aber  nieht  eo;  selbst  günülicher  Verlust  der  Epiglottis  rorflnlaast  in 
der  Richtung  keine  HtÖrung;  die  Individuen  lernen  es  eben,  mit 
ihren  übrigcu  Kehlkoi>fiiiuskcUi  daä  Larynxinncn:  vrährettd  dw 
Schlingactoa  abziiachlieBflcn. 

Im  Innern  des  Kehlkopfes  bilden  sich  manchmal  im  Verlaiire  dir 
Vemarbung  gitterfömiige  Stränge  oder  mannigfaehe  Vemehungcn. 
Sehr  bedenklich  kann  sich  die  Uchennarbung  gestalten,  wenn  die- 
selbe gleicheeilig  au  Geschwüren  helder  Stimnibfinder  zu  Sta]xh> 
kommt  und  letztere  zu  Von;^'acli8ung  führt.  Bis  zum  iTahre  tS7S 
hat  Juliua  Sommerbrodt  *)  21  solche  Bcobaehlungtm  in  du 
Literatur  verzeiehiiut  gefunden.    Die  Yerwaehaung  beginnt  gewähn* 

')  Mod.  ProMD  nnd  Ciroulnr,  Hatoh  1877;  —  Schmidt's  Jnlirb.  ß4.  CXUI. 
pne.  14ft. 

*f  Lyon.  injd.  1B76;  —  Sotimiilt')!  Jftlirb.  ibid. 

•)  Ki'W-York  tnc-d.  Reo,  Nav.  1878;  —  Srlimidl'«  Jalirk,  ibiiL  jmg.  Ift 

*)  Wiener  niwl.  Woclieniii^tiT.  IStS,  pag,  257, 

')  Klin.  .1.  Krsnkh.  d.  K(vltlk<>pf.  <^lc.  1^66,  pag.  41S. 

■)  Tleh.    Kehlkiipfmrn^nKnruiif;    durcli     membrannrt,    Nsrbon     in    Folpt   » 
8jp]|.,  S«rl.  kliu.  Woch^neolir.  lHi& 
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lieh  am  vonlprcn  Winkel  und  «clu-int  zicniÜ'-li  aclini-ll  vorBcTircitcn 
zu  fcönnen;  innorlmlh  1  Morwiifs  snli  AU-x.  Unslumi')  eine  Vcr- 
waclmung  der  vurd«rcn  ComiuUit^ur  zu  Stunde  kommen;  1-f  läge 
nach  i'iiigvleitctvr  IttihniKlUiiip:  hat  Hommvrbrudt  dna  vord<«rste 
DrittrI,  .1.  M.  RosiibmUi^)  in  ilcr  liallifn  Zi-itiljuicr  iVu:  ynrArmn 
zwri  J)rttti;l  d»rr  (ilottio  vpnvBiliscn  fjrt'undcn.  Der  ItinttTt-  (ÜoiHk* 
winkiTl  blt'ibt  diinn  gewölinlirli  iti  Form  einur  gnm)4(.>ron  oder  kli'iiirrcn, 
mntUiclu'n  «xlcr  sioIielfÖiinigiMi  Lörke  fr^i ;  eiriniiil  (N  a  v  r  :i  l  i  t)  befand 
«ich  die  Liiclie  in  der  Milto  der  Stimmbänder;  in  einem  Fall« 
EUborg's  entstand  Verengerung?  der  OInttift  dadurch,  das»  vom 
rcchtoD  Stitnmbflndo  eine  Membran  zum  hinten-n  Ende  de«  linken 
FalHi^heti  Stimmbandes  zog.  Atu'li  nntorlialb  der  Stimm  blind  er  liat 
man  dift|(linigmftarttgo  Narben  den  Kehlkopf'rnuiu  vori-tim.rii  SL-hcn; 
olierhnll)  <ii?r  Olottis  hat  Eisberg  Larynxstenose  nai:h  Vcrwailmung 
der  TaM-henbänder  bcobschtet.  wobei  durch  den  hinteren  offen 
gebliebenen  ßaimi  die  freie  Beweglichkeit  der  wahren  HCininibilndcr 
zu  Meheu  war. 

Auch  Attlöthungeii  der  Efiigluttis  an  die  Ligameuta  ary- 
c|Hgt<)ttiea  und  die  Cnrtilagi»  uryliiniiideii   Bind  Iwobin'litet  würden "). 

Eh  ist  HetlratreriiiläHdlich,  da»H  der  Luftliiiiigi^r  um  m>  mi>hr 
zunimmt,  je  enger  die  Lüekc  ist,  diu  nRi.'}i  der  A'ernarlmng  iciirück- 
Idcibt,  uml  das?  in  cinzobcn  FÄlIcn  die  Atlicmnntli  bis  zur  Er- 
stick uugsge  fahr  Biet  »tf'igert  itiid  «'inen  cbinirgisehen  Eingrifi' nfithig 
umebt.  Selir  gefährtiib  i«t  (iliittisiiilrm  neben  Ktenoce  des  harjnx; 
C.  C.  Schuylor*)  hat  in  einem  Rolchen  Falle  die  Trarhentirmic 
uiifflTdireii  mümeri.  Wie  gross  die  Lficke  in  der  Narbe  sein  mti»), 
um  nuch  die  Athninng  r.n  erniöglirhen,  ist  nirlit  leirht  anzugeben, 
tndera  in  eiuxeliien  Fällen  mwli  erheblirli  srbelnende  Oeffnungcn 
■chwere  Suffocatiannanfiille  bedingten,  während  in  anderen  viel 
kteinore  Liehtnngen  zirmlieh  gut  vertragen  wurden ;  milglioh,  dnsB 
<lie  SehiH'iligkeit,  mit  der  die  Verengerung  «ieli  ansbildot,  dabei 
whr  in  Kechnung  ktimmt,  und  der  Kranko,  an  cino  langsam  «ich 
pntwiefcelinie  rjnrj-nxstcnosc  rieh  eher  gewöhnt.  —  Becintrnohtiguag 
iler  Stimiuo  iat  Wi  dicecn  Zustunden  wohl  immer  vorhanden. 


»)  Ho-p.  TW-ndn  l#tl;  -  Sehmiilt'»  Jahrli.  Bd.  CXCtI,  p«.  14a 
•)  An-Ii.  f.  ktin.  nur.  IW.  IX. 

*)  Stnrk,  l'ith»-llillrr>tirs  Chir.,  Art.  LaryntTOHkopio  ii.  IlhiuoHkopio, 
.318:  LcniB,  1.  (1.  png.  .')8]. 
•)  Phllad.  HMtd.  aiul  Birg.  KoportOT  I8T8;  —  Sohmidf«  Jahrb.  Bd.  CXCII, 


Sechzehnte  Vorlesung. 

Ivhalt:  ^Tphüiliitchv  Alf»cttoni<n  des  Laryiix  (Fonetzun^).  —  Diatcnoie 
■uwl  1>ttrer«iitiiüdi«pii>Mi.  —  Tulfcrculoeo.  —  Lupua;  Loiirn;  Itutx.  — 
Carvinoin. 

Sjpliilia  der  LuflrRfaro.  —  Papeln.  -  OumniBta.  —  Ptrioliondritis 
tr&oheBllB:  Nekrofn   vnn  Tmchonl ringen.   —    PnritrrtfhniliH  M'|>hilHiaii.  — ■ 
UitaflectioDen  dei  Larytii  uiiil  dtir  Bruiivkiirii.  —  Vuruimtnltiuig  der  Traob««; 
StoDosinuigco    lendiiedeiivr   JLrt.   —    Symptuiiiu    utid    Verlauf!  -^ 
Blaiuiorrhae  di»r  Jf«*«,  iIhs  I-aryot,  dtir  Trmho«  (ätOrk). 

Larif^eiiairpliiliH.  —  OunirnÄ.w  llrnli';  difTuar  Infiltrution;  Oom- 
binatinti  beider.  —  Erkr&nkungsipit  der  Lungo,  —  Symptome  und  Vorlauf. 
—  Uiitgnoso.  —  Sjrphilii  uod  Tuberculose.  ~  Erkrankan«  der  Pleura. 

Bcetuhcn    iiobcii    lien    eben    Wuprocheimn    VoräriiliTiiiij^cii    Im 

Larynx  auch  in  andcrcu  lic^iotipn,  z.  B.  im  Rdrlien,  iti  ik'r  Mund- 

iioA   Na!i(M]liöli1i>,   an  Aer  ullgcmoincn  Decttc,    im  KnoL'hmiB^'stRinv, 

am  Testike!  auf  Lue»  zu  beiiehpndc  AftVctionpn  oder  iitizwotfulKufte 

ttcuiduf-n  dcrHulboti,  so  hnt  rnnn  08  boi  Ttetirthoihiti^  dur  PniP^BHe 

im  Kehlkopfe  leicht;  man   unterlasse  doruin   in  diesen  Fällen  nie, 

nach  Spuren  noch  vorhandener  oder  bcrcita  abgelaufener  ßyphilifl- 

%eichen  zu  »uchcn.    loHbcäundcro  kann  die  Laryngitis  er^'thematosa 

»lur  bei  BerückMchtigung  de»  Quaumnitvtirlaaft'B  der  conalitutlwncllon 

Krankheit  ala  »yphiUtisehe  erkaruit  werden.    Zuverläaaiger  ist  die 

£curtbci)uug  dor  Laryngitis  jmpuIoMii,  weil  die  blüulicli-weissen,  da 

«and  dort  erodirteii  oder  exulcerirten  I'Iaqucs  fiir  Syphilis  ziemlich 

!  c^hamklerististh   sind.     B«i    der  Laryogitid  guiiimusa    und    ulcerosa 

f  J^clangt  inaii    noch    am    ehesten    zum    Ziele,    wenn    man    aucli   die 

■wndoren  im  K^hlkupfp  vorkoiiunendnn  Priw^OBBO  ui'a  Auge  fasst  und 

PCkeilü  durch  Würdigung  der  gegebenen  Yerändürungea,  theils  durch 

^Slxclusion  die  Biagnune  ».u  »teilen  trachtet. 

Am  häufigsten  kommt  der  Praktiker  in  die  Nothwondigkoit, 
wischen  Tuberculoso  und  Syphilis  dos  Larynx  untcrscheidon  zu 
XDüsseD.  Im  Qegeaaatz  zu  »yphilitLächen  Geschwüren  er&cheintiD 
tttherculöee  mit  keinem  gerüthcten  und  infütrirteu,  wohl  aller  hier 
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und  da  mit  einem  Itlutt^  «utfuiKlirtrii  iintl  xi>rfctztcn  and  sehr 
nüt  )riuM»^m  Kaitdc  und  Gründe  in  einem  iiucti  M>n)4t  lilftM«i) 
aiiäiiilscheii  Tjaryrix:  tuU-rculü««  Gcarbnüre  sind  auuh  uicht  au  tief 
greifend,  führen  wmiit  zu  keinen  sd  grtwaen  ZersiCmngen  und  \er- 
uitlii»ae[i  an(!li  wltener  Nekrosf  der  Knorpel.  Ttuwic  sie  ülHrrlinupl 
diireli  ehit*ii  HcliK'|>|)eiideii  Verlauf  initi  inajigclliuften  lleiltrieb  iiun- 
gi'zeii-linet  »ind.  Wie  im  Pharynx  uiid  an  d(»r  Zunge  [läp^eo  aucli 
hier  gi'lljliciie  Kiiülclien  in  ilir  riii};rl)»nf^  iler  OeBeliwiire  mit  Kii-in- 
lifher  Sifliwliuit  auf  Tuk^rniliwe  liiu/.iiu'i-itHMi.  l'olwrdif.'s  ist  liw 
Naehwets  vim  Tuhori'ulnse  in  anderen  Organen,  hau pitüieh lieh  in 
der  Lunge,  für  di«  Pifierentialdlagnooc  hvolut  wichtig.  Endlich 
beachte  man,  da»»  das  ]ndi\idinim  bei  i^yphilii»  ein  Mühendco  Avu- 
sebcD  darbieten  kanu,  wait  bei  Tubureulotte  nicht  der  Fall  '»L 
Voltolini  empfiehlt  du«  Secrct  der  LaryuxgCBehwQre  dirucl  mil 
Schwämnichen  aiifKUäaiigeii  und  auf  Tulierkelbaeillen  zn  unterziehen. 

Lupu«,  Lepra  Oller  Hotz  grbmgt  im  Kelilkopfe  enti  daiiii 
SERT  Entwickelung,  w<>nn  die  bülrelTeiidi!  Krankheit  selimi  lSngi*rc 
Zeit  W»taiiilun  hat;  man  wird  darum  auch  judetimal  auf  »ie  hin- 
zielende Vorändeningen  an  der  Hiint  ple,  nntreffen. 

Aueli  La  ry  nxeiirvinoniu,  die  jn  gewtlhnlieh  bald  in  tlco- 
raliiHi  ülH>rg:t!hcn,  nind  loicht  mit  vcrschwarendcn  Gunimikfmten  in 
verwechseln.  Raecbercr  ^rfall,  grosse  SchmcrzhaFHj^keit  und  An- 
ech^V'olluuK  der  früher  ntcfat  ver^rirtscrten  Lymphdrüsen  ui  ilrf 
Kacbbarsohaft,  bei  Mungel  «nih'rwuitiKer  auf  äypliiliH  hinweiMindei 
Symptome,  werden  für  Krel»  Bprcchen. 

Mitunter  steif^rn  sich  nher  die  Schwierigkeiten  bo  bedeutend. 
dftM  man,   wenigstenn  anfaiigü,  die  Diagnoso  ul»'  eine   zwi-ifelhuOi' 
btizeiehnen  muns.     Kn  int  ilan  LnHbc>onndere  dann  der  Fall,  wenn  die 
AfTeetion  nur  auf  den  Imr^'nx  be^ehrinkt  ist  und  die  übrigen  krank- 
haften Ersc'lipimingen  viel  7U  wenig  nnsgeprägt  sind,  ixler  wenn  eiim. 
netoriiM^h  liiberculöso«  hidttidniin)  syphilitiiieli  geworden   oder  wen' 
TnbercHloso  eich  er«  naehtrilglich  an  Syphilis  angereiht;  selbst  <e 
juvantibug  ist  in  einem  solchen  Falle  der  Charakter  der  Krunkhe'  "^ 
nicht    immer    fci-lzuslcllcii,   weil    die    unriayphilitiselie  Thenipic  l*-^""' 
Üoiubinali»n  die»er   beiden    Erkrunkungruirten   erfabrungsgeuiüss    ^^^ 
der  cfHten  Zeit  Erfolg  zu  hiibeti  pflegt 

Ebenmi  schwierig  kiinnen  sieh  in  einzelnen  Fällen  die  Verl 
gt-ntaUeii,  werm  man  ror  die  Alternative:    CarHn(im  iJer  äy 
gestellt   ist.    Der  Zustand   der  benarhbarteu  Lj-mphdrascii   i«t  tl* 


ach  nicht  immer  za  vcrwerthen,  weil  ja  IntnTneeciruiigcn  derselben 
DD  frülier  leicht  benteheD  niöj^eii.  Selbst  <lie  fortKettetzte  Reolinrhtuii^ 
.ann  einzelne  Male  dns  Ziel  verfehlen  Imseii.  ^Wir  kcnucti  mehr 
la  cinco  Fall  —  sngi  Schrötrer')  —  wo  wir  bei  der  goiiauestcD 
Jntenuciiuiig  de»  gaaxAm  Kürpent'  nicht  im  Stande  waren,  die 
)ifferentüildiaf^o!(e  xwiiielmn  Syphiliii  und  Careini)m  xn  maehen. 
Ü»  est  nun  an  einxelnen  Sti41«n  unter  itidiffcrenU'r  «Hier  antittypliiti- 
iflclicr  Behandlung  7U  piner  t'eburhoiluiig  kiim,  glunluNm  wir  liiomits 
en  SchluBB  auf  SyphiU«  Bielier  zu  dürfen.  AU  aber  naeh  kurzer 
'Mt  das  Uebcrheilte  wieder  zerfallen  wnr,  etandeii  wir  auf  doHiifollien 
linkte  dos  Zweifel»  wie  früher,  welcher  auch  bis  ziim  twdtliohen 
Snde  nicht  klarer  wurde."  —  Zur  IllustnitJon  des  Oeaai;ten  will  ieh 
icr  einen  Fall  aus  meiner  Erfaliniii^  mitHiniliMi.  Ein  52  tfnhre 
Jtrr,  gut  };i;n21irtLT  Munn  hatti^  zu  ^V<■ih^ll^ltt(■n  Hrhwelliing  am 
Itiedc  iKiiiirrkt,  die  ein  ArzI  rcnnith-lst  rmscldiigc  imirrhallt 
Wochen  heilui  Anfangs  Felmmr  bekam  er  .ItrusTkalarrh'  und 
lald  darauf  heftige  Briimerzen  im  Kehlliopfe.  die  trotz  einer  ein- 
geleiteten Ijucalbeliandliing  nicht  weichen  wellten.  Im  damuf- 
blf^ndcn  Juli  bcgnh  er  eich  nuf  die  chirurgische  Klinik,  von  wo  der 
^ntieot  an  im«  gewiesen  «nirdc.  Wir  fanden  an  der  Glaiiii  rechts  vom 
ifichen  eine  verdtokto  Partie,  gegen  wplclio  eich  die  Haut  triclitor- 
fnnig  einzog  (Skleroflcareeiduumr');  die  Schleimhaut  des  Mundes 
ad  Intbmua  fancium  gerntlict,  ani  rechten  Arena  palatogliitiHUs  ein 
irlites,  wie  mit  einem  Schorfe  bedockt«B  Qesrhwür;  am  linken 
[nde  des  Kehldeckels  zwei  kleine,  leicht  belegte  (iewhwürchun, 
linke  aryepiglol tische  Falte  stark  infiltrirt,  glänzend,  die  Si'hleim- 
Qber  den  GicMskannon  geschwollen,  die  Stimmbänder  zum  Theil 
r>ie  Stimme  war  vollkommen  heiser;  der  Patient  empfand 
lerzen  beim  Sprechen  und  Schlinge»,  hatte  keinen  Appetit, 
Schlaf.  Unter  einer  auttayphilitiBchen  Therapie  und  ent- 
^hender  Locaibchandlung  aah  man  Külhung  und  InÜltration  des 
:<ipfe«  abnehmen,  die  lieiworkcit  schwinden  und  dio  Oe- 
rchon  der  Vemarbung  cntgi-'gengebeii;  Patient  blieb  nunmehr 
[iibtilant  in  Üeobachtutig.  (legen  Linde  August  stellte  sich  der 
wieder  vor;  ei"  eah  echlecht  aus:  nach  aussen  imd  hinten 
W  linken  Oicsskanne  gewahrte  man  eine  gttngränüäü  Partie, 
uinde  entstrSmte  ein  übler  Geruch;   zur  seihen  Zeit    erschien 


[piwkl'H  I^lirlnicb  d.  S^b.  1882,  pag.  407. 


ein  fiachoä  Infiltrat  Sber  dem  Condjiiis  extemus  des  linken  Ober- 
armi:s.  Wültreud  iIah  Itibitür»  sich  uuf  Appliriition  eines  Eniplastnim 
hydrargyri  v(?rIor,  reini(ft«  «ich  die  Gangrän  nnch  Inhalation  oinor 
Kali-hyjienimngHniciim-Li'iniing.  In  Aeu  allernAcfasten  Tagen  jedoch 
bcnicrktn  man  nn  der  Btelle,  wo  früher  die  Gtaogrfin  war,  eino  leb- 
liaftc  Wucherung,  die  mit  crschroekender  Schnelligkeit  um  sieh  griff 
und  ganz  den  Eindruck  oinos  Krobso«  moobto.  Auch  Colle^ 
Nicoladoni  hielt  dio  QeechwuUt  für  ein  Cardoom,  a«tste 
wogen  VergniAsoriiiig  der  Wnitchbarten  LyniphdrüsoD  iQ  eine 
ration  koiiio  Iloffnnng.  l'ationt  vcrechied  nach  eioigen  Wochen, 
ohne  d»Et»  man  in  die  Lag«  gekommen  wäre,  die  anattimischc  Unter- 
suchung da»  Lar^nx  vorzunehmen.  —  Lag  hier  Corcinora  vor?  Hatte 
»ich  d««Helbe  aaf  syphilitiHKher  Itams  entwfickelty ') 

Im  Verlaufe  der  hereditären  Lue»  werden  zvitir  ülinlichc  Ver- 
ündeningen  im  Larynx  nngetrolft'n,  doch  scheinen  dicaellMm  rid 
seltener  zu  »ein,  als  nach  acquirirter  Syphilis;  die  von  LuviD*) 
gegebene  statintische  Zusammenstellung  lässt  dies  ebenfalls  deutlich 
eatnehnien.  Ks  ist  Belhstversländlich,  dasH  alle  den  rrwachnen«! 
drohenden  Oofahron  in  um  8o  höherem  MaaMC  auftraten,  je  jünger 
das  bGlrofTono  Individuum  ist,  da  ein  klöner  Kehlkopf  vi»^  frölier 
unt«r  Kaum  beongeudon  Veränderungen  zu  leiden  hat,  als  du 
grosser.  Im  Uebrigeo  nohmcn  dio  krnokliafien  Procvsee  im  Larju 
bei  hereditärer  Lues  keinen  abwoichendon  Yorlauf. 

Jeaaeita  des  Larynx  localisirt  sich  die  eyphUitiache  Erkrudiuflg 
fleltencr,  doch  »i«d  auch  hier  Proe«s8o  beobachtet  worden,  die  fff- 
»chiedoQeu  öyphilisphniien  angehören. 

An  der  hinteren  Wand  der  Trachea  hüt  Seidel  (ob  Aaüsteot 
Oorhardt'«)    oiuo    grosso   Papel    gesehen,   die    auf    Hercor 
bßhundluQg  schwand;   Maekenzio")  ist  in  die  Lage   gekommefk 
in   fünf  Kälten  öJinliehe  Erkrankungen  der  Trachea   zu  eomilatire* 
Eb  ist  nioht  unwafanieboinlich,  dnss  manche  ßroncliialkatarrbe  b« 


*]  Ndoh  cinn-  HitthoUung  aoa  klteijQoSBtor  7,cH  h^  Braat  Fre«a" 
CWioiMr  med.  BUtWr  Xo.  9,  1885)  boi  CKrciiiutnkrBuken  i«ilflBnutl  eine  »bnon** 
Z«ok«r-  ntf.  QijkotltiaMafte  tm  Bkto  gcfbnden.  StoHt  ineh  diMM  VtrhaU^ 
ftla  «In  regelmbdgea  heraus,  m  wQrdoa  in  Zukunft  dio  Sobwierickaltan 
Diir*mntijJdiagDOM  (NKttiulniid  rodanirt. 
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M;giniH>D«ler  Syptiüi«  niif  nnnlogen  irrilntivon  SypTiflisproooBscn  in 
Trachea  iimi  Bronchien  bcrulicn,  wie  am  weichen  Uaumon,  im 
Fharyox  untl  Lunax.  Nach  Markcnzie  Bind  l^ellJ»t  »nlclie  mililc 
Fälle  »choD  oniut  r.n  nehmen,  denn  sie  ücigen,  „da*»  eine  Prädis- 
poMi(ii)ii  dirr  Traehe«  für  die  Affertion  vorliegt,  und  deuten  daher 
(luniuf  hin,  dass  der  Patient  mit  Wflhrscheinliclikeit  an  jenen 
spätHnm  M»nifciitnt)ODen  ru  leiden  haben  wird,  weloho  zu  den  ge- 
föhrlicltRlen  Folgen  der  Hyithillliäehen  Iiifection  zählen". 

Zahlreicher  sind  eicher  conutiL litte  Beubaclitungoii  von  sehweron 
KrkmnkuRgon  der  IVaehoa,  die  zum  groxHen  Thoile  a\v  Uumm&ia 
oder  deren  Ausgänge  aufzufassen  aird.  Circuniflcripte  (jummaknoten 
erhcinon  nicht  so  hiiufig,  aU  diffuse,  über  gröesere  Strecken  ausg*'" 
dehnte,  gummöee  InKltrationen;  Ulceration  dorselbcu,  manolimal 
mit  BloealeguJig  der  Knorpel,  ist  die  gewühnlicbste  F»Ige.  In  letz- 
terem Falle  worden  die  Knorpel  unter  Concurrenz  einer  Fcri- 
rliundrilis  truelieiilis  uokrutWh  und  durtli  Expectoraiion  flus- 
geaiOMcn  oder  einfach  eonstimirt;  maurhoK  Mal  gt-hen  sie  eine  Ver- 
luiöcherung  ein.  In  einem  Falle  von  J.  MuiHsonet')  waron  viele 
Knorpelringo  consumirt,  nmn  konnte  iin  Ganzen  nur  nodi  11—12 
zählen. 

Naph  ciniff*'n  Iienbnc1itiinf»en  erdtreolcte  aich  der  ffiiminöHö  Pro- 
ww  auch  auf  dits  die  Trachea  unijfcbcnde  Bindegewebe,  was  bei 
etncr  alten  von  Moie«cnet^  und  Bourdou  beobnchtcten  Frau 
•ler  Fall  zu  H-in  »diicn;  eine  liaitcInuHrtgroi^Be  Geschwulst  an  der 
Bcitc  der  Trocliea  wnr  zu  aathmutischen  Erscheinungen  hinzuge- 
heteii  und  hatte  Irtztere  bia  zur  pliil/liclini  Atlieinimtli  gcsteigerl ; 
gnjitse  Doüen  von  .IrKikalium  und  (Jm-fkHinM-reinreiljungeu  vemiin- 
itxttn  die  lleatrhwenlen  bis  zum  ursprüngliclifn  Oradf.  Bei  de» 
»on  Carl  Kopp*)  publieirten  Fällen,  die  zur  Obduelidn  kamen, 
fand  Bolliiiger  in  dem  einen  d«>tt  Knorpel  nrnidirt  und  redncirt 
Und  in  dem  peritnH-lieiilnn  11  indegn weite  bwlcutcndc  Vei-dickung 
nnd Induration  (Pcritracheitin  aypli  ilitiea),  im  anderen  einen 
p<3ilra«healen  Abacesti,  der  an  zwei  StcUon  mit  der  Traehen  durch 
Oe«4würe  in  derselben  comniunicirtc.  }Icinrich  Wallitiaun*) 
"^  It'i  einem  Syphilitiatheu  im  Ljiryux  und   in   der  Traeliea  Ge- 


')  Üiibmlilt'it  J&hrb.  Ud.  ULI,  pii|f.  !>Ü. 
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schwüre,  ilie  in  da«  umgcboml«  Gowcbp  porforirton  und  liier  xu 
Jauch ohonlcD  führton.  Ab  und  zu  hnt  man  den  giimnuiscii  rnM-«-** 
well  uucb  auf  vrichti^  Uobilde  der  Narhbarnclmft ,  nla :  Aoru, 
Artnria  piiltTinniiliN^  OeHi]>hHgiin,  ei'strcnkcn  und  Jic»elbcii  in  im 
Zerfall  oiuWxiehen  «ehPH. 

Aus  einem  aehr  instnirtiven  Artikel  0.  Gerhardt'»')  wird 
man  Ober  dttn  vom<?hni1ichon  Sitz  der  syphilitiwIiRn  Erkrunkung» 
in  der  Lufrröhro  dahin  oricutii-t,  das«  m  4  unter  22  Be4)1>aclitungcD 
dio  goeammt«  Traohcalwand,  in  6  dor  oboro  Thoil,  in  12  die 
untere  Hälfte,  meist  in  der  Oegond  der  Bifurcation,  botrolTon  «rar; 
der  Lnrynx  erschien  meist  mit  betheil  igt,  wenn  die  Erkninkung  ilber 
den  größten  oder  über  dcti  oberen  Tiieil  der  Luftröhre  au«gebreit« 
wiLr,  obenBO  beetand,  nur  weniger  regelrnüssig,  gleichzeitig  Uit- 
affection  der  Uronchien  bei  Erkrunkung  der  gatiüen  Trachea  oder 
ihren  iiiitcren  Ahschmttcs.  Der  Ausgang  ist  meist  ein  Icthalor.  — 
Zu  ülinlichen  Ke^ultaLeu  gelangten  AI  fred  Rey  *)  und  A  nton 
Vierlinge,  wi<lch'  letzterer  berBita  4Ö  Beubaclilungen  {darunter 
eine  eigen«)  zu  Mainiuelu  im  Stande  vrar. 

In  einzelnen  Füllen  gestaltet  sich  der  Verlauf  der  TrachMtl- 
syphilis  insoferne  günstig,  als  die  nekruLiftchen  Partien  ausgeaUMaoi, 
die  Infiltrate  roeorbirt  worden  und  die  TJIcerationen  heilen.  Dalwi 
kommt  es  aber  7U  den  inannigfut-büten  Verunittaltnugen  der  Luft* 
rubre:  gehen  ganze  Knorpolringe  verloren,  m  rcmütirt  zum  Minde»leR 
eine  Verkürzung  der  Trachea  (Meisscnet);  betraf  die  Uloefatka 
nur  eine  Seit«  der  Ringe,  m  können  üe  gedreht  und  geknickt  Kia. 
wie  in  dem  auf  der  Station  von  Vigla.  durch  Charnnl*)  pubK* 
cirtcn  Falle;  überdies  gehen  solche  Diirormiläten  niei»l  auch  nut 
Verengerungen  deH  Lumenii  einher. 

Stenoairungen    dtir   Trachea    bilden    mch    aber    Audi 
Kjiurpelerkrankungen.     Kntweiler  es  sind  mehr  oder  weniger 
Infiltrate,  die  an  einer  «ircumtu-riptcn  Partie  in  das  Lumen  hinninr 
üüur  fiolche,  die  die  Lunröhre  ia  der  ganzen  Ausdehnung  v( 
wie  in  dem  Falle  von  Wnller*),  in  welchem  eine  fibrös-l 


'}  Uoli.  tijih.  Krkriink.  il.  LiillrMir«,  r>niitAli.  Aroli.  t  klin,  MM.  Bd.  It 
*}  8<'li  luidt'«  JAÜtl>.  BO.  GLXVII,  p>c.  24&  - 
')  Dituttt^li.  Arrh.  f.  Iclhi.  Med.  tSTS,  Bd.  XXI. 
*>  Sctimidt's  Jfthrb.  It<l.  CII.  pAR.  100. 

')  Drr  *i[tit.  KriiiiLbfittprouiM  «uf  d.  ScUetroh.  d.  EonpiratinoMrg.^ 
Ti«rt«lJ.  1^48,  Dd.  11,  p»i.  112. 
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hafte  Masse  vom  Kelilkopf  bis  zur  Thcilungastelte  der  Bronchien  in 
S{Hra]u>urcu  «icli  en*fnH'kt(';  (kUt  es  liegen  diaphragniaHrtigp  NarltPn 
Tor,  die  uiitunter  wie  aus  conoentrischen,  von  oben  nacli  abwärts 
enger  werdenden  Hingen  KiiRiimmcngefictzt  aiitisehcn  (Fig.  -M);  otler 
«B  haiidi'It  sicli  um  gitterffh-mig  chjrcli  »Ins  Liimcn  ziehende  Narben- 
sträiige,  deren  Ijücken  dur«li  8r)i1i>im- 
verlepuiig  gleichfall«  Apnoe,  freitiol) 
meist  nur  vorüborgcli^mdo,  bedingen 
(Schrötter).  —  Vor  und  hinter  dor 
SiCRose  findet  man  den  Luftcunal  rugul- 
inäBsig  erweitert. 

Die  TrachealsypIliUM  ist,  iimbc- 
Hondcro  bei  Aualm-ituiig  über  eine 
grotutere  Parti«  der  Bctileimitaut  und  hei 
vorhandenertnperatidn,  von  vermphrtei" 
AlHiimdcning  eine»  «chloimig-citerigen 

Secrctea,  einem  Rasseln  und  lluetonkitzel,  mitunter  auch  von  einem 
hinter  dem  Sternuni  sitzenden  Sohmcrz  begleitet;  dabei  besteht, 
abhängig  von  Schwellung  und  Infiltration,  eine  V^orengcruag  der 
Xiuftrfifarc,  die  zu  Dyspnoe  Führt.  ISo  hinge  der  PmcettB  nicht  abge- 
laufen, ist  ein  W^errhscl  in  dienen  ICrüelicinungen  durrh  xif  und  ab- 
nehmende! Infiltration,  durch  weilcrsi-hreilendrn  ZerfH.II,  J^elinisirung 
von  TriK'heulknurpt^bi,  die  alhtiiilig  cunaumirt  oder  stückweise  aus* 
gehustet  werden,  gegeben;  in  letittenmi  Falle  bleiben  genüirliche 
Emtickungsanntlie  nur  selten  aus.  BcbÜinme  AuNgfiuge  werden  auch 
vcrantaiut  dureh  Ausbreitung  der  Krankheit  auf  die  Krnnehien, 
Perforation  von  Trachealgumnieu  in  das  Med  iaKtiiium  oder 
flonst  in  das  umgebende  Rindeg»webe,  munchnial  unler  Bildung  von 
.Tnuehnlierden;  in  dem  Falle  von  Alberl  Beger'),  wo  Durehbriieli 
desTraeb«tilgumma  in  den  Oesophagus  crfulgte,  war  der  Tod  ziinäehst 
der  Schluckpncumonic  zuzuschreiben.  —  Pemer  aind  tödtUche 
Blutungen  mitgethcilt  beim  Uebergange  üyphilitiachcr  Ulcera- 
tinneii  des  rechten  Bronchus  auf  die  Artcria  pulinonaliä  (C.  Kell y  ^ 
oder  auf  einen  AbI  derselben  (Gerhardt^.  Aber  auch  die  durch 
die  Krankheit  gcsctEte  Bteiioac  für  sich  altein  ist  im  Stande,  den 
lethalcn  Ausgang  zu  vcruthuldon. 

■>  TntcliP>lHy|)h.,  IVutocIi.  An-Ii.  f.  kliii.  M<»l.  Bd.  X.X.III.  pftR.  dU. 
')  TntiHavI.  »r  pHlh.   eoc.    uf   Luuilori,    VoL,  XIUU,    pag.  4ö;    Vir<.-ljuK 
K.  Hirich'«  Jahrpsber.  18T2.  Bd.  II.  pttK.  l&O. 

•)  I.  «.  pftR.  Ml.  lg. 


Mancltc  l'arionten  überlebeo  Ewar  schwerere  Formen  der 
Tracitfabypliitia,  m  z.  B.  Äusstossung  einer  grÖstteren  Zahl  rem 
Kuurpfiriugon,  haben  aber  nach  tri!  glich  an  dbii  Folgen  der  Narben- 
Hteiiuse  7u  luiilt-n.  Da  z«igt  üch  mm  die  EigoiitbUmlichkeil,  das« 
Verengerungeii  über  gruMc  SireckeD  der  Trachea  schon  bedeutepdo 
Ueschwerden  venirKaolieii,  »vibst  wenn  da»  LumeD  nicht  aehr 
redueirt  ei'Hcbeiiit,  während  viel  erhebtiehoro  Stoiioson,  wenn  si« 
kür7er  sind,  v«-rhäUiiisämäH.'ii|v  leichter  vertragen  werden.  Im  Ijaaf« 
der  Zeit  verengert  aber  die  Narbe  die  Lichtung  immer  mehr,  «o 
dasB  ea  bei  den  meisten  Kranken  hieran  aaticlilieMend  ku  Pneumonie 
oder  Lungeriüilcm  kommt,  wolchon  Affectionen  die  Kiankeu  meiid 
erliegen,  wenn  sie  nicht  früher  in  einem  Ajifalle  von  Apnoe  xa 
Grunde  gehen. 

Die  Erkrankung  der  Tr»c-heu  ist  aus  den  aufgezählten  Sjmip- 
tomen  leiL-bt  zu  erkeiuion;  mit  Zuhilfenulmie  des  Keblkopfipit^tb 
gelingt  UK  uft,  Hich  am-h  über  die  Funii  des  Krank hinlKproccMOS  in 
orientiren,  die  Beatimmung  den  Sitzeti  jeclueh  hat  aeinc  optischen 
Sehwierigkeiten. 

Bei  vorhandener  Verengerung  der  Luftnlhro  macht  sieh  Dyspnoe, 
iosbesoDdcrc  während  der  Inspiration  geltend;  dabei  braucht  die 
Sprache,  abgesehen  von  einer  Abfichwächung  des  Klanges,  einf 
VeriinderLUig  nicht  zu  erfahren;  Trachealstenosen  pltegun  »ich  nur 
langsam  zu  entwickeln  uud  nicht,  wie  die  Verengerung  de*  Kehl- 
kopfes, mit  DjBjjhugie  und  Empruidlichkeit  den  Lorynx  i^Dheruigr-heD; 
nach  Gerhardt  beobachtet  irmu  überdies  viel  geringere  ExcuMionni 
des  Kehlkopfes  während  der  UeHpiruiiuu,  alK  1«!  L:irjnx8tenu»c: 
desselben  Autor»  Angabe,  dass  der  Kopf  gerade  oder  etwas  tucb 
vorne  gebeugt  gehalten  wird,  im  OegeDt^atxe  xu  den  LnrjiigM]- 
KtenuHon,  bei  denen  die  Rückwärtabcugung  des  Kopfe»  vnHierr*oht,  gill 
gewiss  nicht  für  alle  Fülle;  in  der  Ueobarhlung  von  J.  Moiii«euel*), 
wo  der  Kehlkopf  vollkommen  frei  war,  ist  während  der  UytipBM 
Neigung  äcs  Kopfe»  nach  hinten  notiru  Bctrißl  die  Stenose  nur 
einen  Hauptbiinichus,  so  dürfte  nbgeeeh wachte»  oder  mangelnde« 
HeapiraliouRgeriiuBch  bei  normalem  PercuBBionttton  auffiillen;  Vw 
engenmg  beider  Bronchi  fuhrt  zu  dcuselfaea  Erscheinung«!  «ie 
Trachealstenosen. 

Uithegleitende  A£ectdoiieo   des  Larjnx,   der  Nasa  *)    und  ou 

*)  eohmtdt'«  Jthrb.  Bd.  eil,  pag.  W. 

*}  Alfred  Be;.  StKniUt'»  Jahrii  Bd.  CLXrU.  pa«.  348. 


ftüdeavii  OrteD  werben  für  dio  Diapnose  wcniivollo  HiUfwi  aligeben. — 
RotEgOMohwöPo,  dio  mii  »_v|iliiliiiefhi*n  dio  moisti.'  Ai'linlichkeit 
haben,  fimU'ii  sich  da  höchst  sctteu  vor,  KU<lcn)  noch  die  himmelweit 
Tersohtedene  Annmoeee.  lland&H  es  sich  um  eine  Niirbcnstcnase, 
,W^  kann  initu  in  di?r  überwiftgendcD  Mehrzahl  der  Fülle  auf  ein« 
BjrphUitiaobe  UrBache  recitrriren  ^). 


Bei  dieser  Oclegenlieit  sei  darauf  verwiesen,  daas  ShSrk*)  b«i 
Patienten,  die  an»  Oaliaien,  Pol^n.  der  Walachei,  Bessarabien  und 
(einmal)  aun  Prmissiwh -Schlesien  »tnnimten,  eine  ehroniaeho 
Blenorrhoe  beobnohtete,  welrhe  dio  N^asenhilh  lo  und  weiter 
die  Kehlkopf-  und  I*  ii  f  t  r  Ö  Ii  r e  n  s  e  f 1 1  e i  ni  li  a  u  I  betraf.  Diese 
Krankheit,  die  mit  Sj'philis  absolut  nichts  za  thun  \\ahvn  soll,  führt 
au  Vorflivkungea  und  nndereo  eehweron  Veränderungen  der  Solileim- 
hftut,  die  sich  sehlicsdlich  auch  auf  die  Tmcliea  crtttreckcn.  «Die 
Eiterung  —  ecfarcibt  Stork")  —  liKalisirt  sicli  zunächst  auf  cler 
TOnleren  "Wand,  gro^ift  dann  niidir  und  mehr  auf  die  ganjii!  Tmcln«it- 
Rchleimhaut  über  und  gehl  zuletzt  itbenmi  in  BJHdegL-wi'bHvrufberung 
über,  wie  im  Larvnx.  Da»  Lumen  der  Traclicn  wird  i-ntweder 
dnrch  die  mehr  gh'iehrniUiiige  Verdicknng  der  Innenwand  d^r  Luft- 
röhre in  tftfo  verengert,  uder  e*  bilden  »ich  Slriinge  und  diiiphragnien- 
artige  Mpmbraneii,  welche  die  Lirlitung  durchsetzen,  wie  etwa  in 
einer  Abwi'sshrthle  Strüngo  entstehen,  w«lehe  die  begrenzenden 
Wandungen  miteinander  verbinden.  Auch  die  Knorpel  der  Trachea 
werden  nftieirt;  sie  veraehnielzen  miteinander  und  «««ificiren  zum 
Tlieil,  bis  sich  zulet^t  ein  fürniliohea  Kjiocliennfrntum  go^Jildot  hat, 
welchcfl  die  Innenwand  der  Luftriihrc  ghiicIiHHiii  aunpanxert.**  Es 
wäre  intereennnt,  wenn  der  „Kehlkopltripper"  früherer  Autoren  und 
Khniker  (siehe  pag,  25),  den  Waller*)  nneh  im  Jalire  IS48  t.ü  be- 
kämpfen sich  bemüssigt  fand,  dnrrh  neuere  Iteobachtungcn,  wciin 
aneb  mit  gansi  anderer  Natur,  rehahilitirt  würde. 


Syphilitisehe    Krkranlungea    der  Traehea   und    der    Broneliien 
dnd,  wenn  auch  eelten,  im  Verlaufe  der  hereditären  Syphilis 

■}  Ua«knaii»,  ).  e.  p*g.  718. 
1  I.  e.  pBg.  163. 


gleichfalls  beobachtet  wwdon  (Oerhardt,  Hey);  HöttonbrenDcr') 
um!  WoroTichinO  publicirten  oimchlilgigc  KrankcngDechicbten  und 
Obductionsfacfnndp,  die  von  fiiicm  I2jiilirigen  Mädchen  und  einem 
H  Monate  alten  Knaben  herrührten. 


Abgesehen  von  einigen  Andeutungen  bei  den  ersten  Autoren 
aber  Sjpliili»  (l^etßr  I'inctor,  ParaceUu«)  lesen  wir  iu  dm 
Schriften  berühmter  Aerzlc  frQbcrer  Jahrhunderte  zweifelloee  An. 
gaben  über  Lungenaffeetionen  in  Folge  dieser  musti- 
tutioneUcn  Krankheit.  Der  Engländer  Christoph  Bennet 
(1617 — 1655),  ein  bemerkenswert  her  Sehriftstoller  über  Schwiod- 
sucht,  der  bereits  auf  Inlialationseuren  ^^roesen  Wertb  leg1e(nacs«r]^ 
eowie  Tboophiie  bonot  (1620—1689),  der  VerfaMer  des  bcrfihinlcn 
"Werkes  „Sepulchretum  8,  Anatomi»  praetica";  ferner  J.  Asiruc  u.  A. 
haben  soj^r  den  anatoniimclien  Nachweis  der  Lungentivpliili«  geliefert 
Anch  der  grosse  Morgagni  konnte  syphililiaclic  Procewe  in  den 
Lungen  einige  Male  conntatiren ').  Angaben  von  Lungpnwj^hiüi 
sind  aber,  IrotKdeiii  Iluiiler  dieselbe  geleugnet,  auch  noch  in  d« 
ersten  Boeeunien  dienes  äaculuma  iu  gleich  positiver  Weiae  ran 
hervorrafiendeii  Kliiiikeni  wiederholt  wordeu.  Als  Jinloch  Laennee'i 
aiialomisehe  und  kliniHobe  Furschungeii  über  Tuberculosc  innn« 
weiter©  Ausbreitung  gewannen,  erlangte  die  Anachamuig,  das«  j«d« 
Lungenphthise  nur  auf  Ijungentuberculose  zurückzuführen  aei,  all- 
genieine  Annahme.  An  LungensyphUie  und  syphiliti&cht.'  Phthiw 
dachte  man  »umit  gar  nirht  weiter;  man  hielt  dieselbe  fQr  elienw 
abgethnn  wie  die  ^Tripperecropheln  oder  Trippertuberkelii',  die 
einige  Zeit  als  Folgen  der  „Tripperaeiiche"  galten. 

Nim  kamen  die  ersten  Befunde  von  unzweifelhafter  Lung«it- 
syphilis  durch  Ilicord,  Labert,  Dittricb,  Vidal  und  m'chl 
lange  darauf  weitere  Mitthcihingpn  und  eingehendere  Unter^uobungeD 
von  TIecker,  "Wilk»,  Virchow,  "Wagner,  Förster,  II.  Kabh- 
dohr*)  u.  A.^  an  die  i^ich  fortlaufende  Beobachtuu^u  bis  in  di« 
jUngateu  Tage  anreihten. 


')  Jahrb.  f.  Kindorh,  Bd.  V,  1873. 

•)  Ibid.  Bd.  Vlil.  Mf!ä. 

*)  Hiphn  Hiicli  .1.  K.   PrDlcKitK,  Zar  OeaA.  d.  Liingonqrpli^  Wiaoar 
Biiner  iurrw.  '  _ 

*)  Zur  Cu,  d-  LunKPnsyph.   bei  KrTDehaoacii.    ArcJi.  iL  Uailk.  Bd.  XEL 
f»g.  410. 
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Aiu  boztichncncUtoii  für  Lungonaypliiliii  ist  d«T  Hiitttoinisclie 
•Nachweis  von  O  u  m  in  u  k  n  o  1 1^  n.  Ditsclbpii  orwlipincn  «  e  1 1  e  n 
aoli  1 5  r ,  g<twülinlicli  '«.-(•rdi'ii  niii  xu  ni  u  1)  r  (•  r  i^  n ,  tind  zwar 
b»urig«r  auf  einer  ah  auf  1i<>id<>n  Si'iteii  anj^otrnflon ;  der 
m  i 1 1 1 e r  11  und  dio  1' n 1 1- r I n p p <■  n  sind  wohl  lufvorziigt,  dorh 
finden  «oh  OummnnblHgi-rimgwi  aurh  in  der  Spitze  vor.  —  Die 
meist  crbscn-  bis  nu8sgros8*D,  eolten  gröaaeren  Knoten  sind  rund- 
lich, oft  nuch  zackig  und  mit  weiter  rciclipndcn  Stralilcn  vcrsc-licn; 
auf  dem  Üuri-hsclmittc  ersclicijien  sie  (fraurütidiuli,  trockrn  odur 
gi-llilii'ti  und  im  Centruiu  iTwini-Iit;  das  zwiBpliriiIi«gpiid<>  Ijiiiigpn- 
gewelie  Jnültrirt^  TCrödeL  Niicli  Yirchow')  entwickelt  nirh  Iiierau8 
ctniTwitn  finr  „ in  u  1 1  i ji le  c'  li m n  i  a(; h e  i  n  il u  r n 1 1 r c  I' I  en  ro • 
pnuuinoiiii»  odi-r  ß  runchuptieunionie,  die  entweder  an  der 
OlM'rfläelie  des  Orgatio,  an  und  dicht  unter  der  Pleura  oder  im 
tTinfiange  der  mittleren  und  kleineren  Bronrhien  flchr  derbe, 
Bchwieligc  Iferdc  erzeugt,  welehe  nn  der  Oberflüehe  der  Lunge 
häufig  den  narbcnartigen,  im  Innern  des  Organe  mehr  den  knotigen 
oder  geradem  knolligen  CbaraktiT  haben.  Sic  fühlen  eich  hart  an, 
echneidcii  eich  ftrhwcr  und  b(>»tehpri  aus  sehr  diohteni,  Kiivreilen 
geradezu  HkkroHat-hom  Bindt'gcwt^be,  flau  an  sii-h  ganz  weiss  ist, 
aber  durch  Aufnahme  Ton  kohligeni  Pigment  häufig  ein  geflecktes, 
biSuliches,  graue«  oder  fast  rein  schwarzes  Auüsehen  anuinmit. 
Solche  Stellen  werden  bis  über  waIhius»gro89  und  wemi  tlirer  viwle 
nahe  beieinander  liegen,  »o  kann  dadurch  ei»  grosser  Theil  der 
Lunge  unwegHam  und  der  Kranke  aßthmafiseh  werden''.  Aiiderer- 
^9Kita  entsteht  eine  „lobularo,  käsige  l'nfumouie",  auf  die  nucli  Er- 
■weichung  und  Lnp^ration  der  Hprdt>  dl«  „HvphilitisL'he  Phtfiiw'"  fnigt. 

Die  LungcneTphiHs  ist  aber  auch  in  Form  cinw  diffusen 
iDfiUration  tn  einem  oder  beiden  Flügehi  oder  nur  in  einzelnen 
LHp|>cn  nachR:ew leiten  worden,  wobei  das  Lungengewehu  fest,  luft- 
leer, homogen,  »chuiul ziggelb  oder  echnmtiigroth  oder  blass  ist  — 
,wci»iie  HepaÜMtion  der  Lunge'  bei  hereditfir-sypliilitiscben  Kuidern. 
Den  Ausgangspunkt  dcit  Infiltrates  bildet  das  interstitiellu  Uinde- 
geweb«  und  die  Wandungen  der  flefäSM«  und  lironi^hien.  In  Folge 
der  weiterem  Si-h rümpf urig  werden  die  Alvwiton  /UHaimuengeaehnürt 
and  erscheinen  mit  dciK)uamirlrn  Rpith^dien  erfüllt. 

Die  herdförmigen  Erkrankungen,  welche  bei  Erwachsen  cd 


*)  Db  kr«iilüt.  OvMibnaWs  Ikl.  U,  vag.  -m. 


hiiufiß:cr  nngotroffon  wRrdou,  combinircn  sich  nbcr  such  mit  der, 
vonnJiJulir:li  Ncug«'lioreiioii  zukiimmonden,  diffusen  Infil- 
truticin  (Icriirt,  diiüw  di(>  zwiBthun  di-n  Ouinumla  gflcpenen  Parti«! 
giir  nicht  scttrn  dilTiinpH  KyphilitiM'lx-)!  InHllml  aufwi^iocit,  gi^radc  m 
wie  diu  difi'uHi'  svpliiliriMlic  Ijiiiigcnrrknmkiinir  uft  pt'img'  in  ihr« 
Mitte  odtT  »n  d«r  Peripherie,  freilich  zumeist  kleiiK',  miliun^  Ouitinu- 
knätchen  hirf^t. 

In  neuerer  Zeit  hat  F.  W,  T.  Pnncritius')  auf  Onind  «ia« 
roiflhen  Uiitoreuchiingsniätenfil»  Neubildung  doa  interütitiHllca 
Bindegcwobce,  und  zwar  zuerst  vom  Hilus  nasgcliend, 
in  der  Luiigcnniitte  an^'^^trofTon ;  Spitze  und  Bnsia,  dio  frei 
wan-n,  hi'fuiideti  nich  im  /CitHruitdtf  dfts  virariiruiiden  EitiphvMüDi. 
Jlieraii  reihten  »ir.h  Verfettung,  YerksHung,  echiuferigu  Indnnuioo, 
amyloidc  Degeneration,  Zerfall  und  Phthise. 


Nach  den  Erfahningen  der  jflngrten  Zwt  ncheint  e*  keinem 
Zweifel  mehr  zu  untoriiegen.  daes  die  Lunge  in  Folge  von  Svphili» 
schau  »ohr  bald  na<.'h  der  Jnfection  und  zumeist  katnrrhnliseh 
erkranken  könne.  In  oinüplno«  Fällen  Ueobnohtete  ich,  das«  währead 
des  ü(>»tando8  einer  ernten  oder  einer  Uvcidiv-Uosoola  auch  Zeicbcv 
eines  Lun(;enk&lan-ks  sich  geltend  machten,  der  mit  dem  Syphilid« 
ecltwaiid  oder  d»f«elbe  such  um  einige  Zeit  überdauert«.  C^atoJe- 
terii^tisclte  Symptome,  die  einen  eotclien  Katarrh  aU  HyphilitiKiltM 
erkennen  Ueaseii,  gibt  es  zwar  nicht,  doch  gestatten  die  bogleitendfn 
Erscheinungen  und  der  gowuhnlicb  sohleppende  Teriauf  die  Walv^ 
echeiRlichkeilsdiagiiose.  Auch  nach  Srhnitzler')  tritt  eim*  katar 
rhalisehe  Erkrankung  der  Ilronohien  und  der  Lungen,  wie  die  gleirl« 
Atr«ctiun  im  Kuchen-  und  IvetiLkopre,  utl  fwhon  wenige  Monate  narli 
der  Infnetion  auf. 

Aber  auch  Bchweror«  Lutigenerkninkungen  sind  nm  dicw  ä"« 
goechcn  worden.  So  hat  Pancriliue'J  cuie  rcchtsoitige  syphihii«*« 
Pneumonie  2  Tage  ypr  Ausbruch  der  H^Mieola,  ein  ander»  VaI 
gleichzeitig  mit  einem  eolcbon  Syphilid  beobachtet;  und  Arn»)' 
Beer*)  ruHic  Heputiaiition  im  rechten  miten-n  Ijippen  »ehr  früh  ütA 
der  Infcciiun  nebon   ImlurirftT  ljel*ur  und   NierunnyphiliN  gitfan^ 

'^  F»b.  Lungeniyph.  tiU^  Iterlln  IRNl. 

■)  Wionar  mod.  Presse  1H7il,  )»iK.  1UH3. 

■)  I.  «.  paK.  112  II.  im. 

*)  Kttig«woi<)«»y{>h.,  Tflbingou  1867,  fmt-  32  «.  Sß. 


/iumeUt  ji'üocli  bMnelicii  »ich  ilie  Walirnphnmtig«n  von  Lung;eii- 
Kj'philiit  aiif  Kraiiko,  die  M'hon  lÜngRrt!  Zeit,  gfiwiilmlit-li  mebrcro 
Jnlirf*,  litT  Sypitili«  unterworfen  waren.  Die  Piitienh?ii  kkgen  ir 
der  cmton  Zeit  übpr'RcupirntionBbpschweTdt'n.  die  nach  nnstrenor'ndi-'ii 
Bewejjungcn  oHpp  bei  complieirenrfcn  p>nuiiien  Katarrhen  sit'h  bis 
znr  IH'spnoe  dCeigeiTi;  bnld  Mellt  «ich  I[iii«t«n  mit  nur  «pni'«nmom 
Aiwwtwf  und  geringer  Schmcrzhaftigkcit  ein.  Diese  Symptome, 
welche  am  Abend  oino  ßxarfrbation  mi  cirfahron  pfiogf^n,  ki^nne» 
längere  Zuit  bi-ütciicn,  olinv  in  dem  noiint  blülic-ndcn  AusHt'hcn  drs 
Kninki-n  eine  Störung  hervorzurufen ;  mir  seilen  werden  Kliigen 
Ober  den  Digeationsapparat  laut,  ebenso  selten  ist  Fieber  vorhanden. 
In  diesem  Stndiuni  wird  man  pliväikaliscb,  dL'tn  erkrankten  Lungen- 
tbeite  onttiprochfiul,  entweder  nur  sehr  uubcdeuti-ndo  Vonlnderungen 
oder  bereits  gedtUupftou  Fe  reust«  iuimMiall  und  ubgesehwilehte  Respi- 
ration, buKW.  vcrsehärTtee  bronrhiale«  Inapiriiun  und  fast  kein 
G.\)i|iiriun),  wahrneJiiiien,  Je  melir  die  letzteren  VerliiiltiiiaHO  nue- 
gebildct  sind,  um  so  deutlicher  wird  auf  der  kranken  Seite  <Ua 
Zurückbleiben  der  Rcepirationsbewe>;:ujigeii  des  Thorax  und  das 
Eiu^rc(umkeni4eiu  des  Iclztereii  bemerkbim  Mit  dem  Weiterschreiten 
dcM  l'rocenaes  erfuhren  iilk-  dieae  Zeii'ben  mehr  IViignun):;.  oder  es 
reihen  aieli  bei  zunehmender  DeHtmetion  Symptume  von  Ilühlen- 
Inklung  aa.  —  Athemnotb,  Scltmcnc  und  Husten  nebmen  zu,  der 
Auswurf  wutI  reicbUeh,  eiterifj;  IliiiiMiptoü  i»t  m-Iten,  dix-b  eiuzelim 
Mal«  sogar  in  profuser  Weise  bi'ubuehlüt  winileti  (Leiidet,  Ijanoe- 
rcBUX  ');  nitn  beginnen  aueb  die  Kräfte  dt»  Patienttm  zu  oehwindun, 
sein  Appetit  nimmt  nb,  er  fieburt;  Knchexie  und  Vürfalt  vorviill- 
«tSndigen  do»  Kild  einer  Lnngcnphthisc. 

Xcugcbijrenc  wcnleu  durch  eine  «yphilitisehe  Lungcncrkrankung 
gcwühnlirh  bald  hingerulfti  bei  ErwttebHencn  iKt  im  Oatucn  ein 
milderer  Verlauf  zu  conntaliren.  Dadurch,  datft^  Knmlte  mit  einer 
•j^hilitiM-ben  Pncurnimte  oder  mit  (iummakmiten  iii  dvr  Lunge 
wenig  fiebern,  werden  ihre  Krüfle  nieht  no  schnell  conüurnirl,  urbd 
nie  bewahren  lange  Zeit,  trotz  einen  ausgedehnteren  Lungen  leid  vuh, 
m  liessieres  Aussehen.  .Tu  sell»«t.  weitgedieherie  Tjnigeiüiffei'tionen 
mit  ausgebreiteten  Intilti'nten  und  Zerstürungen  bisst-n  Hüibing  nuf 
eine  aatisvphilitischc  Therapie  crhtiffoii.  Foiimier*)  thcilt  einen 
wichen  Fall  mit. 

•)  0*e.  lie«  Üüv.  1878;  -  ViortoU.  f.  Damutol.  u.  Syph.  1879,  pa«.  4K). 


Benierkenswerth  för  »yphililisrhe  LimgennffcctiontMfi  tiA^  A^m 
objcctiver  Befund  nmJ  subjectiTe  Symptome  sirh  nicht  immer  di-ckon. 
Mam'limal  weist  dio  physiknliftche  ITntfrsucIiung  auf  ein»*  oxtpnwvo 
LiingiMicrkrniikuDg  Iiin,  Wi  relatiTiMn  WoTtlbefinden  dp»  Kranken. 
MituHtcr  wiedor  bcstt-lit  aeiw  Iiocligradige  Dyspnoe,  die  diirch  die 
PiTc-ussidn  koini'  Krkläruiii,'  tindt-t;  l'iincritiu» ')  glaubt  diirum. 
diuiti  in  Rolrlien  Fallen  nobon  Gpwt^bRvonlitdiiuug  der  Lungen  ciae 
reapiratorische  Lähraunff  dc8  Tagu?,  bedingt  durch  Dmvk  auf  den- 
selben bei  miioin  Diirchgunfie  durch  den  Hilus,  Torüogt;  auch 
RoBtier''')  hrbt  den  Wider^'prucli  hervor,  der  swiechcn  der  Kure- 
iitlimif,'keit  hei  LungriiByphili«  und  don  entsprechenden  phyuikiiUschen 
Eraelu-iiiungen  besteht,  iiiid  meint,  die  eretere  beruhe  nuF  Cum- 
presHÜin  der  Broni'hien  durch  Drüsen  und  Iiifiltrnte,  hcxw.  auf  Ver 
ongerunp  durch  aclirutnpfenili'  Narben;  A.  Bokolowski  ■)  wi«lpr 
ßlaubt  HiG  auf  endarteriiliüehG  Procowc  in  der  Aorta  (Aiithmft  emr- 
diaeum)  7urCick führen  r.a  Riillen. 

Ite«uj?lieh  de«  Sitze»  wertlen  von  vielen  Autoren  dio  mittloroa 
Fartißn  der  Lunge,  und  zwar  vomehmlieh  der  rcvbren  Seite,  als 
besonders  bevorzugt  hingestellt;  dem  entsprechend  finden  »ich  anob  die 
phyaikaliscbcn  Zeicheu  über  und  uuter  dem  Schlüssel  bei  n.  zwiK-beo 
den  Selmiterbliitterii  oder  in  der  Ge};end  de»  ScapulurwiukelR  der 
rechten  Thoraxliälfte  am  deu(lieh«teo  ausgepräRt  (Ora  ndidier'X 
Sftcluirjiii'-),  Pavlinoff«),  M.  v.  Cube'),  Paneritiu«); 
oder  es  wird  theiU  die  Einseitigkeit  de«  l'roceasc«,  tbeil»  das 
FreJbletben  der  Spitzen  (Emil  Rollet")  ala  cbarakteristiM-h 
fiir  Syidiilis  hi-rvorgehoben.  Betibachtungen  von  Oubler,  Four- 
nivr.  Sehnititler,  diu  mit  meinen  überohiHttinmon,  lohrm  jcdocJi 
unzwoirolhaft,  daa«  auch  die  Lungenspitzen  in  Fulge  vun  Syphilis 
erkranken  können. 

Die  Natur  der  Luiigenerkraiikunj?  wird  giuiz  heflondera  dnrck 
etwaige  auf  Syphilie  hinweisende  Syniptoiiie  an  anderen  Orten  auf- 
gehellt.     Frische   Syphüisproductc    oder   bezeiehneude   Ulceratiuoen 


')  1.  p.  |i«ii.  M. 

*)  Virchow  u.  IlirBoh'N  Jaliroth.  1^.  Bd.  11,  pag.  MO. 

^  Viertel.),  f.  Derniatol.  u.  Kn'h.  1881,  pkg.  4U5. 

*>  Uorlini-T  kläu.  WocWiitchr.  KTTTi.  im«.  ISfit 

')  Sijib.  PuMMi.,  ibid.  IKiS,  [lag.  ."Kj. 

")  niagn.  u.  D«l).  •!.  LunKonajph.,  Viroboir'n  Archiv  Bd.  LXXT,  p^, ' 

*>  IbUl.  KA.  I.XXXII. 

*>  ri>b.  Luogeno^ph.,  WieiH-r  tnoil,  VTi>tme  1875,  jmg.  1106. 


der  Hflut,  lie«  Huhrutam''n  Ofiwelioa,  «Irr  Knoclu'n;  PerfftratioriPn  unil 
T)pfcotp  in  der  Xnapn-,  Ttartion-  iiinl  Mundhölilc';  frisclif!  oder  aliRfi- 
loufnic  SypliiÜHprocf'ssr  im  NVi-vciHysicin  oder  den  Sinnp«orf^nii«n 
uitd  nodcrc  auf  Luc«  zu  beziehende  Yorgüngr',  nncli  Schnitzler') 
iMbcMmdcro  das  Vorhandensein  von  GcsrhTriircn  im  Kehlkopfe, 
werden  wichtig«  Anhaltspunkte  für  dan  Erkennen  der  Lungea- 
syphilifl  bieten. 

Die  begloiU'ndrn  Sypliilim-rschciniingen  sind  jedorli  niiini'hnml 
nur  sehr  gering,  odiT  !«'i»-ht  711  nlirrsirlien.  Bei  einem  20j«hrig;cn, 
ana  gpfiuniler  Komilir  ntnminenden  Manne,  der  Viegen  eines  T^ungen- 
leidens  neit  3  Jahren  vernchiedene  Therapien  dnrchgeinneht  und  flunh 
stidKchc  Ciirorte  aufgenucht  liatte,  fn»Hte  ieh  wejfon  seines  snnnt 
guten  Aansehens  Verdacht  iinf  I,ues.  Link«  hesfand  Spitzend iinipfiing, 
der  Auamirf  war  reichlirli,  eiterig,  die  Stimme  heiser.  Die  weitere 
Untersuchung  ergab  im  Septum  onrtilflginoum  nasi  eine  zum  Theil 
flbernarbte,  zum  Thcil  noch  ulccrircndo  Perforation ,  die,  ohne  vom 
I'aticntftn  bi-mi-rkt  zu  werden,  »ich  au^gebikirt  hatte,  und  zarkigc 
Oenchwüre  am  hinteren  Thmle  des  rechten  HtimnibandeB ;  sonnt 
fanden  sich  nii^end»  auf  Hyphtlis  deutende  Verflnderungrn.  Eine 
an»giebige  antisyphilitisrbe  Hehandlnng  hatte  Ilesserung  aller  Er- 
scheinungen und  erhebliche  Gewichtszunahme  de»  Patienten  im 
Gefolge. 

Je  weniger  charaTcteriFtincli  die  iilirigeti  begleitenden  Symptome 
fOr  Lucs  sind,  um  so  schwerer  wird  «ich  die  rjiingenaft'ection  von 
cioer  tubcrcuiösen  unteisehciden  lasRen.  Eine  wlinrf  unischricbcno 
Dämpfung  in  der  Mitte  der  lAinge,  wie  fn  dem  Fallo  von  Vocchi*), 
wird  immerhin  den  Verdacht  auf  Öj-philis  lenken,  der  noch  Icdou- 
tcml  unterstützt  wird,  wctni  der  Kninkt' keiner  tuhtmuhmcn  Familie 
entstammt,  noch  eine»  tuhcrciilüni-ii  Hiihifn»  aufweist  und  in  einem 
verhiiltiiifismriHnig  guten  ErnähningraiiHtiimEe  sirb  hi'findrt. 

Schwierig,  ja  gcradrzu  unrnfiglieh  wird  die  Hpiirllielbing  der 
Krankheit,  wenn  ein  tuhercnlftsc-s  liidividinini  syphilitisch  geworden 
oder,  was  gewiss  auch  nicht  Kelten  ist,  wenn  Syphilis  in  Tuher- 
culog©  abwgcht')  fV.  F.  ColomiRtfi'). 

•)  l.  e.  p*R.  120.-..  , 

»)  ArfU.  f.  Dtftnidrol.  11.  Syph.  ifißB,  pag.  fill. 

*}  ()«wita,  ilii>  Wiim'riHnliiifl  wrllrdn  ninfii  ihri>r  hi^rr(irli«t<>n  Triiiiiiislm  roinrn, 
««nn  wir  in  <k"ii  äl«nJ  (ji-nput  »ßniun,  dtv  dnubinotiin  bulJ-'r  l'roL'flusi-  uus  il>jiii 
Nf>l>«npmiini)i>rbc«lcli«D  toii  Tulioik«!-  uod  ByiihLlinbHirillinn  XU  trkiuincn. 

*)  üi«ni.  ita).  delU)  nialUl.  ron.  «to.  I»(77. 


Kp  Pleura  ncheint  ün  Verldufe  der  Syphilis  unabhängig  vom 
iJcr  liiiiiKi;  mir  «usiialunawtfiae  xu  erkranken;  dagegen  wnl  eine 
Miljiffwtiiin  Jiewer  »fninoii  Membran,  insbesondere  lu  ihrem  Pul- 
mimalBnthpih',  lict  LungfiwyphiUs  iiiobt  wlien  Iieobaehlei  (pag.  2W)). 
AI»  kliiiistlirs  Ili'ispicl  hicrCtir  iu5fje  fulgpiider  PftU  geltuo:  Ein 
fiU  Julire  nlter,  krüflig  gekiLuKT  und  ruh  gßBiuider  FumiHe  Htam- 
mondcr  Munn  hntte  »eit  Heiner  vor  15  Jahren  erlittenen  Infcelioti 
manche  Byphilisattaquea.  durchzumachen.  Vor  14  Wochen  bekam 
IT  pturkon  Huetcci,  gepimrt  mit  reieliom  Auswurr;  auf  Jodkalinu 
erfolgt«  Besserung.  Si-ic  G  Wochen  YLTsrldimmerte  eich  der  ZuAaai 
wieder,  der  Itunteii  wurdn  qiiälenil,  der  ÄUBwurf  vermehrt  and 
in  den  Ii-txtcii  4  Woclirn  Hh-llteii  sieb  überdie»  Snehtwliwi-i-we, 
Friistehi,  viTmehrter  Durst  und  ßeliinerzen  im  Halse  ein;  der  Paiient 
magerlt-  auffallend  ab.  Bm  der  Aufnulune  in  die  Klinik  fattd  man 
neben  alten  Narben  frinche  gnnnnrtHe  Zerotörungen  um  Gaumen,  im 
Raebeii  and  in  di-r  N^Nenhrilile  und  ditTuKi!  ParutitlN  (|iaK.  'lil).  Die 
linke  Ttiornxbiilfte  blieb  beim  Athnien  etWHü  zurüek.  die  oberv 
Sehlöasolbeingrube  dieser  Seite  vrar  leicht  eitigeninken ;  der  Schul! 
iilior  der  linken  Lungenapitxc  vorne  und  rück\r.^rt?  (hie  zur  Spini 
ecafiulac)  war  verkür/t,  da»  In-  uud  Exspirium  uubestiimol.  »Oüsi 
libeniU  ITfifen  und  ItusBeln;  überdies  liörtü  man  über  J*-T  Uukrn 
LungeuKpitze  rürkwärt»  plruntitv-lifB  Reiben,  das  viirne  iintiT  der 
Claviciila  iiH»;li  xu  luhb-n  war;  l'alient  fieberte.  Auf  die  eingekitcic 
iintiüy^diiliiiHC'lu;  IWlmndlnng  verlor  »\rh  das  plpuritiMdu-  Reibes 
nach  14  Tagen;  nach  weiteren  4  Wochen  bvfw^rten  sich  auch  die 
anderen  LungenBjTiiptome,  bis  auf  eine  Scballverkürxiing,  die  nock 
nach  Munatcn  n ach xii weinen  war.  —  Auf  png.  2!t7  und  2.'tN  liuben 
wir  gleiebfall»  einer  »chworen  Pleuritifl  neben  auRgCHprochener 
Sjphilis  gedacht  ')• 


')  Aus  der  Ti«fe  iIm  HedlftatlnuniR  linlleErnRt  KOHlor  nWUapr  klln. 
'W<M-lifin«clir.  IhSH,  (jhk,  127)  tini-li  R<<<)i'i'li»n  il"r  rrchton  IlrunllifinhlllOi>  und  d«r 
cwri  sii^tomii'ujiiib  Kip|>i-iiknurpi'l  viiir  mit  dumpfra  i4L'hiii<-nii.'ii  in  ivr  Ttpfo  det 
Itrunt  rinlirncphcndo  üctchwulst.  wolcfac  dio  naohlrl^lidic  rntrmichantr  fwar 
oh  tiumiiin  crkt^nncn  IkM,  An  tihtr  dor  ,tl>  Jahro  albc  l'Alieiit  j«d«  IiifintiuB  m 
Abi«dc  "Udirc,  da  renior  d*r  TlitiwitM  nnf  S^jihiliazAkhen  an  «ad(>nin  Ortrn  fiUl 
und  pliie  «tiraii*K''KO"K"<*"  Judknlüxihoiidlun!;  nbnrdinit  tihiM>  ji>don  Kffwlit  Ito- 
bli^bon,  na    «clvciiit    di^  HyphLlitiB<?bc  Xutur   dvr  OanvIiwulM    nklit   *vllkotuueii 
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Syphilitische  Erkrankungen  des  Circulationssystems. 
Siebzehnte   Vorlesung. 

Ikbalt:  EfknnkiUig«n  dot  Uerx«»».  ~  Cuinuiü»»  uud  fikrÜH»  M.vocarcIilia; 
ütulo-  und  Pericanlitü;  KiiilarterutJB  d«i  KranMirterieu ;  t^^pcome  und 
Vwlnuf.  —  Knuikhcilon  der  Arterien;  Anourysmoii;  ArteriHU  der 
BnchlaliA,  dnr  l'Aplitea;  KrkrHnkiingoii  miltlttror  und  kinincr  Arterinn; 
Asalomlaclio  Yernuitemtig«»  :  V  « ii  u  ii  Hi-lcriLtikuiigcii;  Varluuf  und  AiuigStig«. 
Vcnuiadoruug  <li'i'  rirtli«»  l)lutk5ri>ercluin.  —  VerftudcruDgen  iu 
bbnbertibiiulaD  Knudiotniiarka, 

3}'p[iilitiBclio  jVffectioneii  doH  n«rz(>n8  linden  dich  bei  frülieron 
SchriTi slvlleni  »ellciiL-r  verzek-hnot  (M  o  r  g  ii  g  n  i).  D'm  crattm  A n- 
,  .jpben  aus  jüngerer  /ott  üb(<i'  Erkrankungen  üieaes  Orgamis  rühren 
von  Ricord,  Lebert,  Virchow  und  Wagner  her.  Vordem 
«heincD  »olche  Affectiooca  ala  Tuberculoae  des  Uorzcntj  aufgefasst 
worden  za  eein  O'irchnw). 

Die  Hera-Guinmatii  «inJ  molirfafJi  Letibachtet  wordeu,  sie 
^kSimcn  an  allen  luumnilÜHtMi  Thinli-ii  (1l-h  Ileri^cn»  vuikunimon.  an 
den  Ventrikeln,  wiü  an  den  V<»rluifi?n,  am  Hi'jitiini,  »ii:  an  Jüii 
PapUlarniUHkeln.  Am  umfangreidintun  scliuinen  sie  im  Septum  zu 
werden,  wo  sie  Knoten  von  niner  .tnlchen  ClrüBse  bilden,  dasa  sie 
gegUQ  buidü  IIurKkuinniern  hervorrngen.  Ii:h  habe  sie  —  nagt 
Virchüw')—  biß  taubeiteigros«  gesehen.  Sii;  fiit7eii  bald  eber- 
flächliclL,  dielit  unter  dum  Ende-  oder  Periirardiuni,  bald  gRUz  im 
Schooase  der  FIcischwond.  Im  crstorcn  Falle  pflegt  eine  slarka 
chromache  Endo-  oder  l'erieurditis  nüt  beduutoiider  Sklereae  des 
Gewebes  zugcgcu  zu  »ein.  Meist  »ind  die  Knoten  multipel  und  man 
findet  tlicib»  einzelne,  kitiincre,  bU  fibHvugioiftäe,  theil»  Haufen  oder 
Gruppen  dicht  uneinaiidur  lit^gendor,  »elieinbar  einen  einzigen 
bSekerigcu  oder  luppigen  Knuten  bildender  Herde".  An  den  er- 
krankten Btellen  entwickeln  sit-'h  leicht  wandstäodige  Thromben 
oder  es  sind  selbst  partielle  Herzaueuryiuueu  die  Folge. 


')  0«Mbw«lM*,  Bd.  U.  pag.  UU. 


Ä 


AuaeenlcDi  j?il>t  es  eine  cinrachc,  fibrüsc  sypbilitiAcbe 
Hyocardiciä  mit  Diultipolii  fibrösen  Karbt.-n  im  UorEßcucli;  walir- 
8fliemlich  gchüroti  Dittrich's  Bcübuelitiiiigen  von  M^rocarditia  neben 
Hiidt'reii  8y]iiii]i»/.cic]i('n  inidi  tiiiTlicr. 

Die  librÜHC  wk-  dii-  gunimÜHe  Myuc-arditis  gcho»  gewöhnlich  tnil 
einer  sklerusirendvii  EndocarditiH  odur  mit  partii-Uer  Pericardilti 
i>iiili(>r.  FOrKtür')  liiit  übrigf'nH  hol  lierediläriivpbiUtisrlioii  Kindern 
auch  eine  blosne  Kndoi'iirditift  ityphilitic»  iin  der  M  i  t  r a )  i  r  und 
TriuuspidHlia  besrhrichen. 

EniiArtrriiti?  »Tphjlitica  an  der  Coronaria  dextra  hat 
Bircli-Uirschfeld')  beobachte!;  es  handelte  sich  um  eine« 
SIVjähi'iKen  Mann,  der  »eit  4  Juhreii  an  Hyphiliii  litt  und  QumiDA' 
uarbeii  in  der  LeUnr  uufwiiMt;  der  Kranke  starb  an  Lungunschwiod- 
Buohl,  litt  über  im  Leben  un  häufigen  llcrzpulpitaliunen  und  Angina 
pDctori».  Cbrnntf'k-Weichselbaiiin  und  1*.  Ehrlieh")  hubeii 
ebentullü  (int'äfuierkrHnkuiigen  des  Herzen»  gefunden;  in  Folge  hier- 
von kann  en  auch  zu  Hypertrophie  de»  ganzen  Herzens  kommen 
(Chvnstelt*). 

Naeh  den  biahcrigen  Erfahningen  loealirirt  sieh  der  SyphOi»- 
proeesB  im  Herzen  erst  nach  mehrjährigem  Bestände  der  conatitu- 
tionollen  Krniikheit.  Die  Erscheinungen  sind  dieselben  wie  bei 
chmnifichcr  Myorarditi«.  Sehr  ott  entwickelt  sieh  die  kreakhafie 
Verüuderuiig  uhiic  irgend  ein  uutliillige»  Zeichen;  die  Kranken 
sterben  plützlich  und  diu  Obduction  conoUtirt  als  Todeaunache  Herz- 
pjphilis.  Miindinial  klagen  die  Patienten  über  allgcnieine  Schwäche, 
Herzklopfen  und  praeeordiulcn  SchmerK,  häufig  werden  nie  \on 
Angstgefühl  und  Brustbeklomuienheil  und  Kpilter  rou  ausgeifprocbcuer 
DvHpnim  und  Athemnoth  hefallen.  —  Die  phynikalisehe  Untemuchucg 
liefert  entweder  ein  negiitiven  Resultat  oder  man  findet  etwa«  ver- 
grüHBLTte  ller/^ämpi'iing;  ebentio  t<ind  die  Iler/tüne  bald  oonnal. 
Cfter  dumpf  und  »hgeschwäeht  oder  von  einem  leichten  Blauen 
begleitet;  die  Herzcontractioncn  sind  oft  schwach  und  ungleich,  den 
enlHprechend  erscheint  auch  der  Puls  klein  und  unregolmässig,  — 
Die  alJgcmeiac  Decke,  innbesuDdcrc  de»  Qcaicbtea  und  der  Extre- 
mitäten,  ist   bloea   oder  cyanotiseli,  oder  sie  droht  Mi  peripheren 


')  Wümbufiror  mrf.  Zeiwclir  1868.  ßd.  tV.  pog.  7. 

')  Ptktbol.  Annt.  1877,  pMg.  88U. 

■^  Zoilachr.  t.  kli».  Med.  ISSÜ. 

•)  Beob.  ab.  HinMjrph.,  Viortn^.  f.  Drnnalol.  n.  Sypli.  ISSi.  pag.  23^ 


Stellen  gniigranü«  zu  w^rdvii  (Morf^an');  t^s  treten  OedHiii«  uuJ 
Hydropaieii  hin/u;  <i('r  Marii  i'ulirt  EiwuisB, 

Kuppen  feil  i(>r  ciitütphcn  im  (li(»if<r  Atfcc-.tion  seltener,  eiiul  aber 
dovli  auch  biwtbaL'litet  wiinicn.  Bt'i  i'iiuT  öl  .Jahre  alten  Frau,  die 
aeit  S  Jahren  an  Aortenineuflicicnz  hehamli-U  wuril«,  traten  2  Woc^hnn 
vor  dem  Tode  die  ErethcmungCQ  ciacr  Insufficien}:  der  Tncuepidali» 
in  den  Vordergrund;  die  Obduclion  Mas»  Aiil^lliuiig  der  vorderen 
linken  TricuBpiJal^pitze  an  eine  eiidiKarditiacliL*  XcnlfiKliniK  ctin- 
Bt«tiren,  die  Cuhnlicim*)  für  ein  mcUinürphusirte»  Ouuuiia  crklürtc. 
üeber  cineu  Fall  von  sypliilitisi-hLT  valvulürer  Bnitncurditiii  an  den 
Aortenktft|)pen  berichtete  Leared").  Die  Diagnose  der  ller^HypIiiÜM 
muiu  Uire  Rtütxe  Huchrn  in  den  ananmeHtiRcIien  Daten  und  in  dem 
Torhaiidensein  vnn  deutlich  aiiKgttprägten  SjphilissjinptomeTi  anuh 
iii  anderen  Organe»;  doeh  dörfen  wir  nirht  auaaer  Acht  lausen,  dana 
manehmal  »oh'hc  Anlioltspunktc  auch  mangeln  können,  wie  in  dorn 
Falle  von  B.  Teissicr*);  hier  hnjidelte  ea  sich  tun  eine  27  Jalirc  alte 
Frofttituirtc,  die  mitcr  den  Ersehe inungcti  v«n  Dyapuoc  und  Anpbjxic 
itorb;  die  Autopsie  nach  Co I rat  ergab  aln  Todesuntacho  Endo- 
carditi«,  sklcru»iren[]i;  Myunirditia  und  Gummata  itn  HencfIei»(Oie; 
eine  leichte  Alteriilion  der  Nieren  niihgcnomiiten,  wurde  auiidt  nir- 
genda  eine  ßpur  von  Syphilis  aiigetroHeD. 

Der  Verlauf  iler  IlerEsyphilig  int  in  den  ineii»ten  Füllen  ein 
unpjnntiger  und  die  Todeüiirsaeho,  wie  bei  Myoearditi»  überhaupt, 
eine  Tcntchiedenc.  In  einem  von  Oppolzcr*)  beobachteten  Falle 
brach  das  erweichte  Gumma  in  die  Horzhölilc  durch  und  fllhrto  zu 
Ktnliolic  der  Arteria  fosrae  Sylvii,  der  Artoria  lionnlia  und  heputien. 
,Unrer  dem  üneBorcn  Zipfel  der  Aortenklappen  fiilirten  zwei  kleine, 
nuidltchf,  rtüsl^u  ( >t;tl'nungeii  iii  eine  über  bohnengroi^fie  Ilöhlo  im 
UcTzfluiHrhe  sctbMt,  wi>lchi;  gnrade  unter  dem  Sinn»  Valsalvae  in 
der  Äusseren  Herzgegend  gelegen  war,  Die  Wandungen  [lerselben 
zu  eJDer  brannrotlien  Masse  xei-tallend,  in  der  IIÖMe  selbst  etwa» 
fljiffiiges    Blut   und    Trümmer    der    zerklüfteten    Wand,    durch    die 


")  Dnbl.  Jouni.,  Ai.f[.  1S71;  —  Sclimidl'*  Julirb.  Bd.  CUil.  paK  i^■ 

0  WilholiB  Orflfftifr.  ftjiili.  il,  fliMZcn».  Doulucli.  Arth.  1'.  klin.  Med. 
Bd.  XX,  pag.  ßll. 

'>  tj.  UoraEtaloiffl,  Zivmsion'B  llanilb.  d.  npm:  I'utUirl,  u.  Tlior.  BiL  VI, 
2.  Aufl.,  |>ag.  llß. 

')  AnnalM  d«  Donnala),  «t  da  Sjrphil.  \S8i,  [,ug.  :^3a 

')  WwavT  awd.  Wucbcniichr.  18GÜ,  y&K-  l3ü. 


orwähnten  TÜin^angfinfrnonKPn  wnrnn  KugMch  iÜr  KliipfiontaarTirn 
naoh  dem  Sinus  zu  durch  hrocln?ii.  Diu  Aorten  klnpp»'«  eonst  mn 
omor  weichen,  gelb  gefärbten  I'Bcudomcmbmn  fibcrklpidet.  Di« 
übrigen  Klappen  normnl,  in  den  llerzhölilcn  lockere  BlutgeriniMi' 
Im  Leben  fand  man  don  Kopf  do»  (4  Jahre  früher  inficirtoo) 
Patienten  nach  rocht»  gedreht,  die  vorgeutreckte  Zunge  nacli  rcrbt* 
nbweichcnd,  den  linken  Mundwinkel  tiefer  stehendf  den  linken 
Snlcu»  »amlabialis  weniger  deutlich  »ii&geprägt ;  auch  die  Qbrigei 
Muskehl  der  linken  Gesiclit^hÜltYc  wurden  beim  Sprechen  weniger 
bewegt;  die  obere  und  untere  Exlreiuität  der  linken  Seite  waren 
gelähmt,  die  Qeistesfunctiunen  getrübt.  ,Dor  UeiSBtoBB  an  der 
nnniialen  Stelle  nielit  besonder«  krüHig,  die  Töne  am  link« 
Ventrikel  noriual,  jedin^li  ncbwacrh  zu  hören,  über  der  Aorta  kaum 
zu  Temehmen.  Der  l^ls  kräftig,  voll  und  gleicbmäesig,  112  in 
der  Minute.* 

Indessen  sind  auch  Fülle  mit  gänetigem  Ausgange  versctc^UKt. 
LanocrcAux')    berichtet    von    ciuem   jungen    Manne,    der   sät 
mcbrcrcu  Monaten  au  Bckleninmiigen  litt  und  bei  dem  die  Uole^ 
aurluing  neben  geringeti  Oi-detiini   an  den  Kxtromitälen    und   einer 
bedeutmiden    Vnluiiwicunuhme    der   hcii'kerigen    Leber   ein    vielleiciu 
etwaa  vergrÖHHertes  Herz  mit  nermnlen  Tönen,  aber  utu'egelmftsaigN 
Cmitraet innen  cDimtiiliren  Iws»;  obwohl  vuraungegangene  AfFectiooen 
in  Abreiße  geatellt  wiinlen,  erhielt  Patient  in  Anbetmoht  des  Lebe^ 
befundes  dennwoh  Jodkslium ;  man  wih  auch  unter  dieser  Behandlang 
die  Opprcssion  schwinden,  den  Ilcrzschlag  regelmässig  werden,  die 
Leber   sich    vc-rkleinern   »ml    da»    Wohlbefinden    im    Ganzen   »tdi 
beesent.  —  In  gleicher  Weise  liat  Muyer")  auf  eine    snlisyphüi- 
tischc   Behandlung  guten   Errolg   bei   einem   50  Jahre  alten,  tnü 
Syphilis  hehafti-tcn  HtulimifHieier  wahrgenommen,  der  an  UerzkktpfcB 
und    Kiiruithmigkeit    litt    und    bei    dem   die    Auwultaiion    anfaiy* 
abgeschwächte  lliir/tüne,  epäter  ehi  üiasloliacbes  tieräusch  an  da 
SpEtxe    vernehmen    lies».  —  Wulirwebeiiilieh    wird    auch    liier  St 
Möglichkeit  einer   H(>ilinig  oder   Htrtiseninir    vmi  dem   Stadium  Ütt 
Herzayphilia,  in   welchetn  die  Tbenipie  eiiig4?leilet  wird,  abtiXn|;'>^ 
O.  Rosenfeld*),  der  wegen  de»  vornehm) ich sien  Symplonu  ^ 


>)  I.  c  p«K.  800. 

•)  Vierlelj.  f.  ÜcrniHlül  u.  Syph.  1882,  pitf.  :M. 

■>  M»d.  Com.ap..ltL  d.  Waniomb.  IlreU.  Vor.    IHäS,  No.  38;    Virc^ht»*- 
Hiricfa'«  Jahrenb.  18)^  n<i  II.  v»g.  im. 


Herzsypfailia  die  letztere  unter  Asthma  syphiliticum  abhandelt, 
glaulit  keine  schlechte  Prognose  stellen  zu  sollen,  wenn  die  Dauer 
de»  Astluua  keine  lange  war,  der  Urin  noch  eiweiosfrei  ist  iiml  von 
Seite  de«  Herzens  and  des  l'ulaen  keine  Erscheinungen  vorliegen, 
die  auf  grCiBsero  Scbvräche  hinweisen. 


Klinifiche    und    analomische   Beohaehtun^n    über   syphilitisehe 

Erkntnkungcii  der   grossen   Arterien    reichen    weit  zurQek.    Der 

berühmte  Ambroiec  Parö  (1517 — 1590),  Oiov.  Maria   Lancisi 

(1654— 1720)  und  Ippolito  Francesco  Albortini  (1602—1738), 

ein  Verwandter  nnd  Schüler  Mttlpighj'B,  hatten  mit  den  inneren 

Ajicurj-amen  theils  die  Syphilis,  rheils  die  Quecksilber- Hyakrasie  in 

ütiuU>gi»che  ItcKiehung  gebracht.    Lancisi,  der  sich  um  die  Lehre 

des  Hurzen«  und  der  grossen  Gcfösse   besonders  verdient  gemacht 

bat  und    dH»    wahre  Aiieur^'sma    von    dem    faUehen    uiitCTHcheiden 

lehrt^  (.Aneurysma  legitimiuu  et  spurium"),  Bpricht  geradezu   vnn 

Bieni  „Aneurysma  f^iilUcum  et  niercuriale";  er  Iheilt  am-h  klinische 

Beobachtungen  mit,  nach  denen  Mereurbehandlung  dniiornde  Heilung 

TOD  Aneurysmen,  die  er  für  syphilitiselier  NHtur  hielt,  im  Gefolge 

hatte.    Im  Art.  13  der  Epietola  LVIII  (die    von  der  Luc-b  ^unenm 

handelt)    bringt    Morgagni')    die    kurze  Krankeugeechielite    eines 

8yphiliti)<c))en  und  eriftülmt   im  Obductiuiialjefund:  „Cor  laxum.    In 

una  ex  Brli-riai;  Mugniif  vftlvuliö  Arantii  eoriiuBcuUmi  inultu  niaj«», 

i)uam  aec|ui]ni  isset,    Siib   «-«([iie  in  ea    faLiic   ipia   >'ii)vuIil  vhIvuIus 

spectahat,  membraiieae  UiiUtme  ex  fjuibus  illa  liebat,  ad    modieum 

trnctutn    itu   »ejunctue ,   ut    i|uft   hiabniit ,   sjiecilluni    immittere  intcr 

utraiuque  potuerim.     IpiH!  autem  pru\Iinuit  urteriae  triincus  nlbidis 

intua  maenÜH   pasüim  diutinctux,   nee   »atiB  laevin,   iniu   nonnihil  in- 

aequnlis.     Mox  aulera  ad  eiirvattiram  in  aneurysiria  diBtentus  .  .  .*. 

An  einer  anderen   Stelle^  zieht   er  den    „laudatii«*    Plancus  an 

(Pseudonym  des  Giov.  Paolo  Simone   Bianchi  [IÖÖ3 — 1775]) 

und  huwt  ihn  im  weiteren  Verlaufe  erzKhlen:  quod  aocpc  observavi 

in  aliis  caihivcribu«,  worum  prai-'sertini,  qui    Syphilide  labornrunt,  et 

ad  Aneurysma  Aortae,  vcl   ad   Pucturiö  llydropeni   sunt  dispositi." 

J.  Itapt.  Morgagni^)  sind  über  auch  Kikraiikuiigen  kleinerer 


')  Ue  M^ibuB  et  caiuls  morboruni  etc.,  Venctiia  1761,  T.  11,  pag.  iiPß. 
1  1.  c.  T.  I,  png.  297.  Kinrt.  XXVII.  Arl,  .W. 
T  I.  0.  Art.  B8,  T.  J,  pi»K.  ÜÖG. 
L«>t,  e»iinu.  '20 
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Qefiuse  bei  Lues  nicht  entgangen.  „Scd  in  T«nui  itirninge  artcnanun 
trunci  timtiOR  —  \mmt  es  in  dem  ObcluctionHWfuml«  eiaes  Hrphi- 
titiM^lien')  —  omnoiquc  itom  oaruiii  rsmi,  iiqiic  praetiertim  qoi 
pU^xuTii  ChuroiiIi>m  ver»ue  eoatcnduM,  multo  emnc  cmwüores  aeqiiu 
et  duriores;  oxsircnHquc  osscnni  pluribuä  in  \oem  natnrnm  cwteih 
dcriiiit.  Quin  i*rmin  por  Duram  niciiingcni  idem  ferme  in  ejn»  arturii«, 
qua«  cTaasiusculao  ipeao  quoquo  Tdctae  crant^  conspcftum  cct.'*  Und 
weiter  worden  .Pusteln"  der  Artoria  magna  Icsehriolx'n,  di«  «eh 
auf  alle  Zv^eigv  WUtiUtm  ,et  nvminntim  per  äuWluviait  urtoM^ 
et  CarotidcH,  vt  eordis  ipMiis  ('oronarias'.  ^^H 

In  dt-r  KeiiiitiiiHH  der  Hyptiilitischen  Oeiamcrlcrnnknng  int  npüttr 
«in  ItöiiitHchritt  z«  verzeichnen.  Volle  Würdigung  wurde  dmi 
Oegciwtande  erst  in  den  letzte«  Jahren  zugewendet. 

Man  wurde  wieder  aiif  Vcründcningen  der  GefösHC  aufmerkBain. 
die  oft  genug  neben  anderen  Zoielien  von  Lue»  angetnjffen  und  gar 
nieht  selten  mit  der  Syphilis  in  dirocten  Zusnmnienhnng  gebracht 
wurden.  So  fand  Dittricb*)  bei  einer  syphilitischen  Ferwn  ,Eni- 
zQndung  und  Obturation  der  rechten  inneren  Carotis  und  der  Artcrii 
fosBae  HvItü".  Virchow*)  sah  bei  einem  ISjährigen  Mädchen, 
welches  oiclu-fache  Spuren  von  Syphilid  aufwic«,  ^dk  Aorta  in  der 
ausgeduliritcsteri  und  fiir  dieses  Lcbonsaltor  aufl%lligiiten  Weiae  mit 
akluroliHdien  und  iLlkcruinutüoen  Stelluti  hcMCtKt". 

Einguhuiide  rntersuchuugen  ttiiid  von  Stcenhcrg*)  in  einer  Di>- 
Hvrtation  niLilorgclfgL  (I86()),  die  über  iiypliilitische  HimuffL-clionei 
hiindi'lt.  Die  Ursuchu  de»  Erwdcbungaprooeasea  des  Ochima  bei 
SyphilittHc-heu  liugt  in  dem,  iiaeh  seineu  Beobachtungen  su  häufigM 
atherunmtÖHen  lVi>eeHs  der  Arterien.  Es  hat  nündich  die  Syphilis 
„die  Tendenz  AtJierom  der  Arterien  zu  bewirken  und  die  Hini- 
g(<riiH.ie  «ind  dn/u  vorxüglii'li  dimpunirt.  Bei  A(hor«>ni  dor  ffinena 
Vurzwuigutigon  kommt  es  eu  eiiiem  Muuient,  wo  der  Durchtritt  des 
Ulutes  durch  die  A'erdickang  der  G-efassh&ute  oder  DlatooogiUa, 
ivelchc  sich  an  den  af^cirteo  Stellen  ablagern,  unmögtich  wird,  e» 
entsteht  Congestion  und  Capillarapoplexie.    Sind  nur  die  gröasereo 

■)  Siohfl  J.  K.  ProkHch:  Zur  Lehre  <1.  ViM«falsypli.  im  XTIIL  JbIwL. 
Viwloy.  f.  Dennatol.  u.  Syph.  ISTH,  paf;.  31.  —  Zur  Uyph.  ü.  X«r«Mis;«1.  Kb 
lilst.  BoitniK.  Wicui^r  lutil.  Rlätt.  it»i. 

'}  Dor    Bvph.    KrankliE>ilHpr<Kv    <l.   l.otN-r.    Pra«»T   ViertoU.   IMU,    Bd.   XXI. 

p«g.  ai. 

*)  OeKliwaiatP,  11*1.  11.  pag.  Hi. 

•J  Canitalfs  Jakraiib.  1861,  Bd.  IV,  p«f.  ?äS. 
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GefSsse  von  Aibcrom  ergriffen,  »u  vrtrd  ein  fibnlichcr  Proceos  be- 
dingt, derselbe  erreicht  aber  seine  volle  Kntwiekelung  nicht,  weil 
ein  grnjiHcr  Theil  des  Oebirns  »einer  normaleti  Ernährung  beraubt 
iat  und  der  Kranke  schon  Torher  erliegt. "  —  Auch  Wilks^),  der 
Itei  einer  mit  Syphilis  bchnfteten  IVtstitiiirten  ein  Aneiirvstn«  abdo- 
minale fand,  liesog  krankhnDc  Vvrändeningen  dur  IlimgcfBsee  auf 
Syphilis.  Eine  38jährijce,  5  Jahre  vorher  inficirre  Frau  erlitt,  einen 
Schlaganfall :  bei  der  Obdiirticm  lag  ein  Krweif:hting«herd  im  Gehirn 
vor;  die  Blut^efaiwe  de«  (ii-hirriH  /figtHti  Ablagerung  von  aahirtiehcn 
harten,  runden  Kni>tcheii,  die  tubcTkidähnlicb  mich  innen  und  nusHcn 
vorragten;  fthnlidie  Ablagerungini  fanden  sich  in  den  Hauptdtämnien 
d«  Oarotifl  und  Vertebralea,  niimentüch  aber  in  deren  kleineren 
VerftstAluDgen. 

Nach  C.  O.  Web  er  0  ergab  eic-h  bei  einem  Jlüdchen,  das  an 
IjungenrtpKiplexie  starb  und  an  \nelen  Stellen  ehiirnktcriHtische  ayphi- 
litiflfdu-  Vcriiiidrrurigi'u  dnrWt,  a\»  Uiiwiche  di;r  lliitttmg  eine  »ehr 
bedeutende  ätcnunu  der  Artma  |iutinoiuklin  dextra,  liervorgenifen 
durch  eine  aus  QranuIutiuiiHgewebe  bcatthendv  Nenbildung;  die 
UeiDBren  Oefiiiuti;  wnrc-u  L-ine  wultr  Strerki-  in  <lii'  Lungen  hinein 
isrdiekt.  E.  Waguer^)  »childen  ausfiilirlir}i  den  Uetund  von 
Syphilis  der  Pulmunulaneria  Lanceroaux*)  berichtet  Über  übli- 
toration  beidi-r  Canjtiden  durch  eine  Zellenneubildung  bei  dnem 
jnngon  Manne  von  2ä  Jahren,  der  i«>it  Tt  Jahren  vergebens  an 
Syphilis  behandelt  worden  war. 

Ea  exietiren  aber  nuoh  aus  neuerer  Zeit  klinieche  Ueobach- 
tuogun,  Vielehe  die  Annahme  von  mit  Luc»  zunuimnenhängenden 
Aneurysmen  rechtfertigen.  So  hat  Lanccrcu  ux  ^)  rin  Aneu- 
lyama  der  Subclavia  nach  tiebrauch  von  JudkuUuni  mch  bessern 
■«Iicn.  H.  HertB*)  bringt  an  der  Aorta  deBccuden»  einer  il4jäbrigcn, 
SJnltrt*  vorhtT  inficirten  Frau  vorgefundene,  sackartige  Aneuryamen 
mit  der  Sypbiliö  in  itiologiache  Beziehung.    G.  \V.  M.  Mo  Nnlty  ^ 

')  tToh.  typh.  AfToct.  Innerer  Orfc..  Ouy's  llaip.  Rep.  3.  Her.  BJ.  IX,  läftS; 
-   Stfhniijr*  Jslirb.  IS&l,  Bd.  CXXUI,  pag.  180. 
*t  Sobmidt's  Jahrb.  1.  c. 
■)  Aruh.  d.  lloilk.  Iftßß,  pug.  trX. 
•)  I.  ü.  f%g.  80a 
')  L  c.  j^.  900. 

•)  Ein    Fall    von    Aii*orjBina.    n,   Pneumonia    irrph^    Virehtiw'«   Arnh. 
"'»■  LVIl. 

')  ML>d.  Timo»  Mid  Uaic  l»7a;   -  gchmidt'«  Juhrk.  I9r&,  Bd.  OLXVtl, 


boobEicht(4e  b&l  einem  35  Jahro  alten  Soldaton,  lU-r  5  Jnhr«  rorbor 
inficirt  wortlcn  war,  oin  Aueiu^'finiB  der  Aortn,  il«»  als  ein  äVi"  l>reiWp 
und  ft"  hoher  Tumor  untor  der  reoliten  Articulatiii  »tcmo-otavinilor» 
vorrn^o  und  nur  Jodkaliutn  »ich  wesentlich  verkleinerte  und  fester 
wurde;  einige  Munato  »pStcr  war  ein  Ooeohwiir  nn  der  üussercn  Sei» 
des  linken  K itit.'g('lenkcs  und  Vcrechlimnicning  den  früheren  «Ciietandc» 
zu  verzeichnen.  Hei  der  Obitiiction  fanden  sich  ziihlreichu  Oiinimatn 
im  Herzen  um)  im  1'indric.Hrdinni,  die  Aortenklappen  verdirkt,  ^aal 
einer  derHrllien  eine  kniichi-niÜinlirhe  Ahliigenin^,  die  fibri^fi 
Klappen  normal  Hnwotil  die  Art.  innominnta  hIs  ein  Theil  der 
Port.  adHeeiidens  de»  Aorten Iiogen»  waren  in  Aneurrionen  vcr 
wandelt,  welche  die  Trachea  einschnürten  und  durch  Dnirk  oaek 
vorn  t\m  Manubrium  i^terni  und  die  Knorpel  der  1.  und  2.  Rippe 
zersl-Jirt  hatten.  Der  Sack  des  Aneurysma  der  Artorin  innominati 
liBtte  die  Grösse  einer  mittleren  Oraniire  und  nar  mit  fe^rtea  KlhriR- 
schichten  gefällt;  doch  war  die  l'ntiaage  durch  dan Cicfftii«  nach  il«r 
rechtun  Carotis  und  Hubelavia  hin  vullständig  frei  Eis  zeigien  sidi 
ferner  auf  der  InnenHÜeho  des  AortonbogciiH  einige  gtuamauW 
Erhebungen  und  einige  Eroaionen  auf  den  HAuten  den  Ueßsom 
Die  Aorta  dent^endenK,  »owultl  die  thomeica  als  abdoniinali«^  tr- 
Rchienon  gesund'^.  Ijeber  und  Milz  waren  von  Ouinmaknötrtu'ii 
diirchüelzt.  Der  im  .\neurYHma  frei  gebliebene  Canal  erklärt  nnrli 
dem  Verfait-ier  die  Thiitsnche,  dann  kein  UnterHcliied  zwiiichen  beides 
Radialpulsen  gefunden  wnnLe.  Luiigenbeck ')  konnte  ,in  einem 
Fall  von  Aneurysma  der  Aorta  nsrvnidensi,  in  \\eT  Fällen  voD  Anw- 
r)'i<ma  d«»«  Arru»  norlao,  etwa  in  der  Hälfte  aller  von  ihm  jfcselwiwa 
Aortft-Aneurysmen  nachweisen,  dang  die  Kranken  längere  Z«it  u 
Sypliilis  Itclitten  hatten";  die  manchmal  aulfallend  g&ofttige  Wirkung 
de»  Jodkalium  auf  Aneuryenieu  ist  nach  ihm  vielleicht  hierauf  mrncfc- 
Kufühnni.  W.  C.  Maelcan^  iitt  überzeugt,  dass,  bei  Soldatvn 
weiii^tcns,  Syphili»  sehr  liSufig  das  Eutstebeu  von  Aueurynacn 
bedingt. 

Auch    an    den    der    Palpation   leicht    zugSngllchon 
Arterien  »ind  auf  SypliiU»  berulieode  Erkrankungen  eonstatirt 
U.  Zeissl')  hat  einen  Fall  vun  Arteriitiii  der  linken  Brnehialii 
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beMiIiriehen.  Ein  31  Jahre  nltoi-  Mann  Iwittc  ror  10  Jnlin*n  Ryphilüi 
ncquirirt,  rlif  nnch  12  wöchonllii-hcr  Hohantiliinif  n-ich.  Seit  2  .Inlin>n 
liiitto  t«i<'li  im  Siik'U«  bi(<ipifalii>  intemu«  ciiir  Cipsi-liwiilst  iiiiKgf'bihliit;, 
die  langsam  wuchs  und  erst  in  den  letzten  2  Monntfti  Bclimorztc;  der 
Arm  auf  der  kranken  Seite  war  mager  und  pcliwarh  geworden  and 
acbien  dorn  I'rttientcn  nuch  kiiltiir;  Hilf  Rinrtriliung  ririer  f^rauen  Snlhn 
«liwund  der  Stimien!.  Bei  dfr  UrituraucIiimH  de«  »ehleoht  -ffiuiährltMi, 
amitniBclieti  Kranken  Fand  man  links  den  Arm  mehr  aligrmagcrt, 
weniger  kriifVig,  da«  stiimpfwinkelijj;  fjcutrllte  EllliD^i-iigrlenk  konnle 
nicht  gestreikt  vrcnicn.  Vom  i'iillum  i-hirurginmi  liia  «nr  Witte  den 
Oberarmcit  war  der  SuIcuh  IjiL'ijntaliH  inti>niii!)  vim  einer  8  Cm. 
langen,  danmeniliekiin,  [K>rliu')munirCiK  Kii'ti  anfüldcmlen,  m-liwach 
pulsirendon  OeschwiilHt  eingenommen;  der  lindmlpulii  wnr  nehwacti. 
E«  wunle  eine  antiKTpliilitischo  nRliiuidlung  eingeleitet ;  nm-li 
15  Wochen  ecliwand  die  Oescliwulüt  bin  mif  einen  Rc«t,  die  Arterie 
ol)Iiterirtc  «nd  es  «tfillte  «ich  ein  Celkternlkreislnur  her;  nsL-h 
5  Monaten  verlor  eich  aiicli  der  ßc«!  der  Oeaebwutst.  —  Sklerose 
der  Riulialartcricn  bei  einem  Syphilitieehcn  hat  aui^li  M.  L<imi- 
kowsky')  gefunden;  leider  klärt  das  niifKelheiUe  Secttoimprotokoll 
ülier  die  Niitur  der  OofiiiwerkraukunK  nicht  auf. 

Eine  svpliilicisehe  Arteriitis  der  KuiekehlennchlaRader 
habe  ioli  l>ei  einem  S3  Jahre  alten  Manne  uteaehen,  di^r  mit  1!)  Jahren 
infirirt  worden  int  imd  «eit  jeuer  Zeit  wegen  mamii^ffttdier  Ryphilis- 
nttniiuen  in  vielen  Spilülern  (vor  2Vv  JaUron  aiifl]  auf  meiner  Klinik) 
Hilfe  suchen  muaale.  Wie  eeine  früheren  Erkrankunj-nn,  filhrte  er 
auch  die  letzten  f^iinnnüson  ProccHae  am  Arme,  dem  Seretiim  ote. 
auf  Traumen  /.iirQck;  rucM  das  linke  Kniegelenk  soll  naeh  einer 
Tor  einem  Jnhrc  erlittenen  Zcrrunj^  anj^cschwolleu  und  ädiincrzhaft 
gcvarden  ecio;  er  bepinselte  sich  daselbst  mit  JodHnclur,  worauf 
die  Snehe  »ich  für  kurze  Zeit  beaflerto;  die  wieder  auf^fcnunimeno 
Arbeit  komite  jedoch  nur  mit  ITntcrbrechunpen  forlgesetxt  werden; 
eine  Qe«chwul«t  in  der  Kniekehle,  mit  niü««gem  Schmerz  gepaart, 
bemerkte  Patient  emt  in  den  letzten  fi  Wochen.  Neben  fri«elien 
fptmmiMen  Oiwchwiiren  und  zahlreichen  über  den  Körper  zfratreuten 
von  Syphilis  herriibrenden  Niirhen,  eoiisfatirU'  man  in  der  linken 
Kniekehle  eine  deutliche  Vorwulbung;  dieselbe  war  bedingt  durch 
eine    der    Art«ria    poplitca    entsprechende,    derb     sieh     anfühlende 


■)  Ti«!rt«|j'  '•  DemiBtol.  a.  »jy]i.  1870,  p^ic.  335. 


clastisoho,    «pmdolfönnigo    Geschwulst,  die   in    der    Mitte   4    Cm. 

im  T>[ii-ohmonBor  liitto  und  Dach  oben  und  unt4ni  nntcr  iw 
Mus'jiilnhir  «ich  Yi>rlor.  Die  Oeecliwnist  wiee  un  »lleti 
Stcll«n  der  hintoreo  FHche  wie  üb«rall  ftn  don 
Seiten  deutliche  l'iiIftAtion  auf.  Oie  Arleriäc  dondn 
poili»  und  die  TibiftU-H  pnntirne  ptilsirten  Bynchronisch;  nur  erwcbicii 
dw  Pul»  der  TibinÜH  TwHticn  der  Irnk^n  Seite  etwas  urhwüchrr. 
Vii-tl(-iclit  setxtt'  »ich  Avr  Rrteriitisclic  I'roct'm  der  PoplitcR  ee£vn 
dif  Tibinli!»  nnticB  in  Rcrinturrem  Oradn  als  gegrn  dif>  postjcft  fort. 
Obwohl  das  rerbre  KniegcleDk  durch  «inen  (iPringen  Rr^nm  uii 
dureli  eine  fräohere  PerioBtiti»  am  iDocren  Condyl  d«»  Fmnur  «m- 
farigri>int)(>r  aln  im  nnmtnloii  Zuütande  sein  mu8st<%  ßnriea  fcieh  div 
('irriimrt>rf>nx  de«  linken  Kni<>H  in  Folge  der  Arteriitis  doch  i^rheb' 
liclier:  cb  lietrugi^n  nämlich  die  Mflaese  oberhalb  der  KnicRcheihe, 
der  Kniescheibe  enteprochcnd  und  unterhalb  derselben  32,  33  aa<l 
30  Cm.  niif  der  rechten,  gegenüber  33,  35  und  32  Cm.  auf  der 
linken  Seite.  Der  linke  Unterschenkel  war  pastÖ§,  dicker  aXt  der 
rechte;  es  mauäs  noralich  der  Umfang  de«  OTHteren  35,  de«  letztem 
34  Cm.;  dicoer  nn  und  für  »ich  uiiliodcut4.>nde  Unterschied  wird 
über  Horort  erlu-blinWr,  wciiu  man  licrilekairhtigt,  daiui  die  linke 
ExtremitSt  ja  von  lluusc  aus  viel  BchwScher  zu  min  |>Hcgt.  und 
daMt  der  linke  Olwntchenkel  unsere»  Kranken  in  der  That  nur  einen 
UmfaHR  von  4S  Cm.  aufwie«,  gegenüber  47  Cm.  auf  der  rechten 
Seite.  Der  Patient  fühlte  Schwäche  im  linken  Beine  und  geringe 
Sclmierzen  im  üntorschenkel.  Untorachiede  in  der  Seodbilität  wumn 
iiiclit  fetrtzuBtellGu.  Schon  G  Tage  naeh  der  begonnenen  Behandlung 
(innerlich  wurde  Jodkalium  gereicht,  aueaen  Kmplastrum  hydrargyri 
applioirt)  war  eine  woaentlieho  Verkleinerung  der  Poplitealgeaehwnte 
und  merkliche»  Seh wäehcrw erden  ihrer  I*u)sat)oa  zu  beöbadiien. 
Patient  fühlte  in  den  folgenden  Tagen  die  krankhaften  Symptome 
schwinden.  Auch  der  ]*>RUsa  im  reehten  Kniegelenke,  das  cbcnfalU 
mit  Empl.  cinereum  bedeckt  wurde,  gelangte  zur  Ucsorptiun  und 
die  perloe<talo  Schwellung  des  inneren  Condyl  zum  Schwinden.  Nadt 
bclliiiifig  4  Wochen  verliess  der  Kranke  iii  bedeutend  gebcasertent 
Zustande  meine  Klinik. 

Von  ganx  heilenderer  Bedeutung  Ist  die  i^yphililisebe  Erkrankung 
der  mitlelgroKHt-n  und  kleinen  Arterien,  die  nach  den  Unter- 
suchungen  der  letzten  Jahre  ziemlich  oft  im  0«hirae,  abcf  «neh  b 


nndnrrn  OrRiincn  nngotroffon  wird.  Als  YorlÄiifor  können  Hie  ohcn 
bcmit»  erwälinttrn  Angitlioii  gelten,  viv.  auch  dir  in  fünf  Fällen  vnn 
«}-]>hilitiM*hi?m  Abnrtus  gi-nmchtcn  Qoobochtungon  von  Ocdmansson') 
Aber  auHgepräetrn  nthcrroniatÖHcn  Proccfin  in  den  QefÄHsen  des 
NabelstrangfiB  mif  Vürdiokun^  Aar  Iiitima  und  Tliromboae  clor 
Hauptftstv;  dicdc  Veriind«?nin(;en  im  Vereine  mit  oinpp  intcrfltiticiion 
Entzünduni;  der  Plscontn  wurden  von  Oedmansson  für  das  Ab. 
Btorbpn  der  Fötusse,  die  sonst  k«inp  pathologiwhen  Prtwossci  ftuffindon 
^«««(•n,  be8chit!iligt  Die  iimfanp-eichsten  UntersucliunRcn  rühren 
jedoch  dicsbotrcffend  von  O.  Heubnor^  her  und  bozicticn  flieh  auf 
die  GcfaMC  des  Goliirne.  Die  Blutscröaac  verlieren  atlmültK  Üire  rothn 
FnrlH>  und  vrenlnn  KrHUWiMM»;  dabei  wandelt  hioIi  auch  ihre  platl- 
cylindriarhc  Oustalt  in  eine  drcbruiide  um;  ihre  ConHintenz  wird 
fester,  knorpelhart.  Auf  dem  Durchacbnittc  erscheint  dan  Lumen 
durch  Verdickungen  verkleinert,  die  bald  nur  vnn  einer  Seite,  bald 
TOD  der  ganzen  Peripherie  ausgehen;  die  übrige  IJehhing  ist  ent- 
weder ven  einem  Thr-oinbn»  verlegt,  oder  die  Arterie  ist  vollrtilnilig 
oblitcrirt.  Nach  Heubner  nimmt  die  Noubildimg,  deren  ITftUptsity, 
zwiwhen  der  Membrana  feaestrntti  inirl  dem  Endothel  ist,  aus  gc- 
wuehcrten  Endothclicn  ihren  .Vnfaug;  diese  bilden  ein  aus  Spindcl- 
nnd  Slomzellon  zuanmmcngrcsctztea  festes  Bindegewebe,  io  das  cret 
■pätcr  Randzcllcn  aus  den  Yaea  nutriäa  einwandern.  Die  Wnchcrang 
nimmt  dadurch  den  Charakter  «ine«  Oumma  (Syphilonis)  an  nnd 
fäljrt  im  weitfin^n  Verlaufe  zu  narbermriiKen  Veriinderungrin  der 
OeföwliSute;  oberhalb  der  erkrankten  Partien  sind  iincuryRmatisrhc 
ErweittTUueeii  nicht  »citen.  Der  Proceas  »ctz-t  sieh  alier  auch  ISn«« 
der  Blutrithrc  fort  und  führt  auf  dieiic  Weise  groiwo  Gcfiiswtcri-i tonen 
der  Verkümmerung  entgegen. 

Dieso  Untereuc hangen  haben  in  der  Folge  nicht  nur  für  dje 
Gefönte  des  Gebirnii,  sondern  auch  für  manche  andere  Gebiete  Re- 
stitigung  erfahren.  Hirch-Hirschfeld')  hat  in  tiKltfaulen  hereditÄr- 
Byphilitisebem  Früchttin  an  den  Nabel-Arturien  und  -Venen  genau 
dieiielben  Vorändeningen  angetroffen  und  glaubt  die  Befunde  von 
OedmansBon  und  Winckel  in  gleicher  Weiee  deuten  zu  sollen; 
auch  der  Endartenitia  syphilitica  an  den  Gefäs&en  des  Hencciie  haben 
wir  (pog-  292)  gedacht.    Zwar  haben  spättre  Forsehcr  dargothan, 

')  Tirehow  u.  Hirich"«  J4lir««b.  181»,  BiL  II,  paR.  Wl. 
')  XHv  tuet.  Krkrnnk.  d.  llirDartcrien.    Leipzig  1874. 
■)  Ärch.  d.  UeUk.  Igr75,  p«g.  l7ll. 


daas  di«  LpIifh  Itf  ulinor*^  manche  GinAchräiikung  erfabron  dium, 
nicfatsdostoweriigcr  liU'iljt  ihm  iibnr  dt)»  ypnlimnt  niigeHcbniätorl,  l*uii> 
intensivere  Aiifmerksamkoit  der  pBtliologie  dvr  Arterionsypliili«  »i- 
golcukt  zu  haben.  Lange  vonlem  hiiben  Jnksch  und  Lancereaux 
die  Adrentitia  als  die  zuerst  oryrifFene  Stolle  nngesehen.  Paol 
Iliiunig-arten')  bat  in  mehreren Äuföfltxco  den  Xachweie  ffeltervrt, 
dntta  die  zu  rylindrincbeti  und  kiiutigcn  Vonlickungcti  fahniide 
(rrftiHflerkrankuti}^  von  der  Advfmtitiit  und  Mtnlin  nuHgt-bl  und  Atim 
die  l'indntbelwurlii-ning  emt  in  ztvettt-r  Linie  UinKUtritt.  Dil*  miltlcrp 
und  üu)*f>eri^  OeninNlmtit  und  (\a»  umgebende  fJeweW  xind  dann  aanh 
die  Stellen,  wo  gummöse  I'roduetionen  mit  dein  Ausgange  in  Vw- 
kUsung  und  narbige  Schwiele  doutlieh  nncbzoweiwn  Rind  (Mo». 
artcriitis,  Periarteriitis).  Bald  darauf  zeigte  Carl  Fricd- 
lünder'),  das«  die  Kndotholwuclierungon  aufWanderzcllcn  aus  der 
Adventitia  her  «urückzufüliron  und  dae«  bei  Utiologisch  Tcrschicdcnen 
Fällen  von  Endartcriitia  obUti-raiu,  ja  auch  bei  der  Organisation  de« 
TlimmbuH  dieselben  Vorgänge  zu  renteichnen  sind.  In  gleieher 
Weise  hat  auch  Köstcr')  geftinden,  daHs  nicht  blos  fßr  die  syphi* 
litisehe  Rndarter litis,  sondern  fSr  jeile  Endarleriitis  nnd  Arteriitis 
dem  OerilHsappariil  der  Vasa  nutritin  die  Hauptrolle  zulallt, 
Wucherung  also  nicht  vom  Endothel  abhSngt. 

IndpsHen  rauss  immerhin  zngoittanden  werden,  dass  die  Sjrpl 
xti  den  beschriebenen  OcfilsBerkraDkungcn  ganz  besonders  dispoi 
In  der  That  haben  wir  der  gleichen  Etidartoriitis  nnd  Endopblebitii 
schon  bei  derlnitialmanifeetation*)  gcdacht(pag.80).  Aueb  E.  Schütz*) 
bat  in  der  Leiche  eines  von  einer  srphilitischen  Mutter  stammcndea 
KiadoB,  das  eine  Viortolstundo  nach  der  üeliurt  gestorben  war,  in  dwi 
kleinen  Art«ricn  andorur  Gufaioto  krankkafle  Verändeningen  ange- 
troffen; die  [ntima  witr  normal,  die  MuKulitriEi  hypertrophisch,  dir 
Advenlitia  coiicentriMcb  verdickt  und  in  drm  die  lotziere  umleitenden 
Bindegewebe  fand  sielt  Zelten infittration.  Diese  OellMcrkrankuni 
imd  xalilrciche  hiiiiKirrhugischo  Herde  fanden  sich  in  der  Haut,  dnn 
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■)  ATch,  d.  Iloilk.  187B;  Ttrcfaow'i  Arch.  Bd.  UCXm,  p«g.  fiO  o.  B4. 
LXXVI,  pog.  2ß8. 

*)  Ai'lmilis  oblitontnH,  Coiitnilbl.  f.  tl.  mH.  Wiwcniich.  lS7ft, 

•)  BvrLinfr  klin.  Worhpiuchr.  1876,  pag,  4M, 

*)  Süiha  Auspite  u.  Unna,  Vlerte)j.  f.  n«niiatoL  u.  Syp^^  U^T?  u. 
üna.,  eod.  t.  Itmj.  paR.  WS  u.  (L 

'>  Profter  med.  Woclionwlir.  l«7a 


öubcutaaen  Gewobe,  den  Niprpn,  der  lieber  und  in  dem  inter- 
mu8CQl09en  llirnloBowebc.  Ausserdem  bestand  Ifydrvp«,  adhäsive 
Peritonitis,  Induration  des  Pankroae  und  Milztumor;  die  f^ÖPacreti 
Oefaeee  and  die  Aorta  waron  normal.  Eine  nnaloge  Affection  wie 
in  den  HimgefSsÄcn  vcrniutbet  Hcubncr')  auch  in  den  Arterien 
der  Dflmiflulmiiicosft  einoa  8_v|»lnlitisrb<rn,  der  mit  Danngeschwflren 
behaftet  war,  vor  sich  Rpliabt  üu  haben;  duss  bei  Enteritis  hereditür- 
syphililiftcher  KindiT  die  GefHuse  und  iintt-r  diesen  voruelimticli  die 
Artorion  sicli  erltninlt  zeigen,  haben  wir  bereits  erwjilint  (p«g.  245). 
Sehr  bomorkensÄ-«rth  ist  die  Mittbeilung  von  Kiirl  Hiibor*) 
Ober  ausgpdehnto  Krkmnkiing  der  OefdRso  und  ülmr  zulitreiehe 
Verkalkungen  in  denaclben.  Eine  Piiella  jnibllca  wurde  nicht 
f;Auz  6  Monate  mich  der  Syphilisorkrnnkimg  von  Oedt'mcn  befnllcn, 
die  an  den  Deinen  beginnend  über  den  sanzca  Körper  »icli  aus- 
breiteten; der  Urin  war  trübe,  ciweiesreieb,  liitwcilcn  Cylinder  ent- 
haltend; die  Ilerzaction  scliwncb.  Bei  der  Obdiiction  fand  man  neben 
Amyloiden  tartung  vieler  Organe  nuHgcbrntcte  Gcßisaerkrankung. 
I)fts  obere  Drittel  der  Aorta  erschien  normet;  von  da  angefangen 
traten  auf  der  Intima  kleine,  niclil  über  linaengrüaMe,  2 — 3  Mm. 
starke  Verdickungen  von  weisser  und  ^'elber  Farbe  auf,  die  anfangs 
nur  vereinzolt,  spütor  immer  dielihsr  angeordnet  waren  und  baupt- 
sichlioh  an  den  Abgangsstellon  der  OG^inaß  eich  befanden.  In  den 
oberen  Partien  der  Arteriae  i-rnrales  wurden  die  Herde  derb, 
kalkartig;  im  weiteren  Verlaufe  tlosse»  die  Verdieknngen  7U 
Hitfcn  und  Kanten  zusammen,  die  gegen  dns  Lumen  vorsprangen; 
die  kleinen  Muskelartericn,  als :  Artt.  tib.,  pcron.,  dorsal,  pcd.  zeigten 
sich  geradezu  in  ein  fortbiufendos  Kalkrohr  verwandelt,  mit 
kleinen  theils  partiellen,  thßila  totalen  I'lkt)L»ion;  dabei  war  dne 
Lumen  an  vielen  Stellen  durck  die  Vcriintlerungen  oder  throm- 
botJaelieo  Ablagerungen  nahezu  uniinnThsÜngig  geworden.  Aehnlich 
erkrankt  waren  die  Arterien  des  llcekcns  der  oberen  Extremitäten 
und  de«  Unterloibes.  Ilingegen  erwiesen  sich  die  Kranzarterien  des 
Horeens  und  die  Gohimarterien  vollkommen  intact.  Die  Venen  und 
Pulnionalarterienftste  orscbienen,  sowohl  was  die  einfarhen  Ver- 
dickungen, alti  auch  dio  Verkalkung  nnliuigt,  nur  in  geringem  G-rado 
ergriffen.     Bei  der  mikroskopischen   Unteranohung   erwies   »ich  dio 


•>  L  *.  pag.  Ifia 

*)  Vir«bow'«  Arch.  Bd.  L^UCIX,  i>nK.  697. 
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Intima  an  dem  Procct<«  am  moiftton  bctliciligt,  die  Media  vrar  nmete 
Dur  pa«eiv  auRgcdctint,  die  AdTCDtitiit  yod  Zulko  ntir  epärikh  infiltriri 
Iluber')  xeigt«  fibrigens  an  pinem  anderen  P«lle,  dam  im  Verlaufe 
der  Syphiltft  anch  Ver)ialkungen  der  llimarterien  %a  Stande  kommen 
künnen.  Auch  {?livo9tck  und  WeiolisoUtaum  *)  filhren  ihren  Fall 
von  ausgebrciteler  Arterietn^rkraukunK  äuf  Syphili»  zurück  und 
glauben  die  voa  A.  Kusainaul  und  R  Maier')  herrflhrcnd«  Bc- 
obaehtuns  ebenfall«  hierhoniählen  zu  sollen. 

Sypliilitisphe  Erkrnnknngen  der  Venen  nind  gloiehfall«  cinMlnf 
Male  niiRctrofFen  worden.  vVuf  paff.  253  enrabnten  wir  bereite  einet 
Pcri)ivle|rihlc-bitiä  syphilitica  iind  l&tnca  iiun  andvrc  B<^ubaclitungen 
fiilf^en.  Liiii|(enbcek^)  oxatlrpirtit  eine  für  C'arcinoin  Kclialt<.-nt- 
Qt!«cliwul»t  an  der  rechten  Seite  de»  Halse«;  mowoM  die  mikrosko- 
piHcliL-  UntcrsuchuHg  ah  auch  die  spKtcr  «u  TBg<^  getretenen  Ulce- 
raiionHprcK^cMHe  an  der  Zunge,  der  liiiitercn  IlachenwHnd  und  an 
der  linken  Wange  »teilten  die  gumnißite  Natur  der  OesehirulRt 
fest,  die  »alinirheinlii-h  von  der  äiiHKeren  Venenbaut  der  Jiigulari* 
eoniiiiuni«  ausgegiin^eti  war.  ,T)ie  eXHtirpirtv  OeiielivuUt,  durch- 
Helinilten,  war  von  gelblich-grauer  Färbung,  fcatem  aber  Eicmlirh 
brüokliguni  Gefüge  und  sehr  arm  nit  Gefjisecn.  Ein  Saft  liees  sieh 
au3  derselben  nieSt  ausstreichen.  Die  Vonenhüutc  Bind  in  der  Ge- 
echniilet  noch  dculllcli  xu  erkcDDcn,  aber  »o  brtt<--big  gewonlen, 
daas  sie  Kcrreiiweii,  ttubald  mau  die  Geschwulst  von  ibnen  abitulüm-n 
versweht.  Mit  der  ItmcTi-a  Vencnhout  fest  verwachsen  findet  «ich 
ein  vollkoniiucn  cntfitrbter,  fest  adhärentcr  Thronibua".  In  dem  von 
Langenbock  niit^tbeiUen  siebenten  Falle  ging  das  Gumma,  da« 
für  eine  maligne  Geschwulst  augeselien  und  exitirpirt  wurde,  \oa 
der  Vena  femorali«.  bezw.  von  dem  «ie  umgelteuden  llinde- 
gewebo  au«;  auch  hier  waren  die  inneren  VeuenhÜute  morseb  und 
brflcbig  und  im  Lumen  berand  sieb  ein  feal  adhärentcr,  entfärbter 
Thrombus,  der  nur  im  eeutralen  Tlicile  ein  frlBchea  Aussehen  batio. 
—  Fhlobitis  der  ohorflächl  ielion  Venen  beider  Beine, 
neben  Muskelgummata  hat  Edward  Ueadlam  Oreoohöw^)  bei 


•)  1,  e.  pa«.  m. 

*J  Atlf;.  Wi«iner  menl.  '/,4>itiLag  1877. 

>)  DviitMdi.  Anh.  f.  ktin.  Mod.  IM.  U  pa«.  -181. 

•)  I.  c.  p-K.  281. 

')  TraoBRot.  of  Uio  Clin.  »oo.  VI,  1S7S;  —  Sebaiidt'a  Jahrb.  Bd.  CLXni. 


einem  33  Jalire  alten  Knufmaao  beobachtet.  Die  Venen  waren  xu 
BchmemhHften  Siränper  gewortler,  die  ExtretnitÄt  geRchwollen  und 
bei  BerAhrung  cmpfindüpli,  die  Inguiuflldrilscn  vcrgrüssert.  Judkatium 
brachte  nach  kurzer  Zeit  Heilung, 

Beidergeitipo  Fhlobitie  der  Saphena  und  Periphle- 
bitis Atif  der  rechten  8oite  iet  bei  einem  aDibninnten  Kranken 
nacinor  Klinik,  eiaem  26  Jahre  alten  Ilorrn,  der  ö  Monate  früher 
wogen  Hklerofte  und  Fleckaypliilid  oine  Sohmiereur  durchRomncht 
httttc,  zur  Entwickelunp  ftcIanK^,  Ni-ben  Krhi(uiriliautpla<nn>9,  eitieni 
1lneentfl>]tec:idiv  und  einer  l'Horiai^iK  palmiirip,  fiind  rimn  niif  Inidi^i 
8cil«n  von  den  inneren  Knöcheln  angefannen,  an  der  Innenflüch« 
der  Unter-  und  Oberschenkel,  einen  über  federkieldiricen.  derben. 
mitunter  knotigen  Strang,  der  sich  unter  der  Haut  bi»  zur  Fmm 
oralis  verfolgen  lie««:  am  rechten  Oberselienkel  schwoll  derselbe 
zu  einem  danmendioken,  harten  Wulst  an,  wo  dos  um^^ebonde  Zcll- 
fiewebo  Obordios  inflltrirt  und  die  Haut  geröthet  und  in  Form  einer 
länglichen  Geschwulst  hervorgowölbt  vrar.  Die  UntersuchunR  war 
schmercbaff;  der  I^rocces  beetand  erat  seit  einigen  Taffon.  Da  kein 
Ocdcm  bestand,  n-nrden  offen«  Anni^tomoscn  mit  den  ticElict^cnden 
Venen  anKenommrn.  Paticüt  nahm  innerlich  ('nlnmelpillen  und  er- 
hielt auf  die  hurten  Stränge  Emplaotnini  rinrmim;  narh  8  Monaten 
WUT  TOP  der  Geschwulst  nirgends  mehr  eine  Spur  zu  entdecken. 

t>ie  Erscheinungen,  welche  sich  an  eine  Äffection  der  Oenisse 
nnrnihen,  sind  naitirlieh  sehr  verschieden  und  bangcD  von  der  Art 
und  AnsdehuHng  der  Erkrankung,  von  der  Orösso  der  betroffenen 
GcfSaso,  und  boi  kleineren  Gofässen  von  der  IMgnitAt  des  OrganoH  ab, 
dornten  Circulation^fi^biet  den  8it2  dos  pathologischen  I'roccsRex  abgibt. 

Die  gewöhnliehe  Folge  der  beeehriebenen  Vorilndcrungen  Ut, 
dnm  die  Blutgefäss  wand  ungcn  zma  Theile  ihre  Elasticitüt  oinbüsson, 
zum  Theilc  aber  Rieh  bedeutend  verdicken;  e.s  remltirt  pomit  bald 
BrweitfTunK,  bald  Verrngening  und  Obliteration  des  (Jefä-Hsrobres. 
Obwohl  nun  beide  AuHg^änge  auch  nebeneinnnder  anzutreffen  find, 
»o  kommt  die  Erwpitening  dneh  mehr  den  grossen,  die  Verengerung 
de«  LumenH  häufiger  den  mittleren  und  kleinen  Arterien  nv.  Uem- 
gemfljw  wenlen  wir  im  Verlaufe  des  in  den  Arterien  localisirten, 
Processen  hier  Aushildung  eines  Aneurysma  zu  geviäi-tigen  haben, 
dort  Rrsehcinungen  zu  Tage  treten  sehen,  wie  sie  »ich  an  eine 
OefÜSBoblilcration  zu  reihen  pficgon. 
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Die  zw  VcronRcninp  und  Oblitprntion  ffihremlr  Artfriitiii  wir 
um  m  ■wolliger  inifflilli^  wilii,  je  kk-iiHT  dn«  von  ilirr  Äili-rie  tm- 
sorj^c  Oebict  hi  uml  ji'  goriiiKore  pIiyaioloßiBfhe  "Wiclitiekt'lt  di-ra 
lelztpn-n  zukamnit;  ft-riHT  je  f^UüHgor  <lift  Vcrliilltni««'  zur  Htrr- 
sU-\\ur\f^  eines  rnllHtpnilen  Kreiülfiiireü  »iiid,  der  bei  lnnfruMmerem 
Verlnufe  der  nrterjitiurlien  Krkrnnkung  nnliezii  unpcRinit  fävh  niw 
liildet.  Waren  «  aber  Rndßrtericn,  die  der  Erkrankung  anheim- 
fielen, orter  erstreoktß  «ieh  der  I'roeena  fiber  eine  Rrniwere  Anzahl 
flefifsw,  dann  «ind  msnpdhnfte  oder  vollkommen  iuifirph.ibe*w 
Circulation,  und  damit  zuwimmcnhSngcod,  lienibi:eM>tzio  Emßliruns 
und  NekrobioHcn  uiiftutibleiblich.  AWtGrbca  de«  P^us  in  FoIrc 
von  Erlu'iuikmig  der  Xiibcl-  »ml  Plact-ntai^fusse,  Envoicliuiiff»- 
hunlir  itii  1i(!hirn  oder  dem  Jli^rzon,  l'lccrationen  der  Haut  und 
Birlileiinhäule  Rind  ilIh  gatnt  niLtürlichc  Auiigänf;o  nach  artoriitlürbcii 
Prcwi'BüC'n  zu  bezeic^hnen. 

Eh  int  nicht:  unwiihrorheinliclt.  Ahm  die  K)*pbiliti!U-he  Artcrltti« 
mitunter  aiieh  Rrürltlgkeit  dt>r  Oeiibiüwandung  ireranlHf<«t ;  hämor- 
rhagittehe  TIiLutxyphitide  (paff-  139)  dürften  hierin  ihre  n«grttiidoE)ft 
flndett:  bitsnndem  hfintig  ninrt  hiimon'hngl«che  SyphiliHfornipn  \tä 
Hiiiiglin^en  anziitroffen  (O.  Kehrend  u.  A.);  die  vor  Schulz 
anffCHtclItc  UntcmiohunfT  bietet  die  anatomische  Begründung  filr 
diese  Ajumhioc.  Carl  Lechner')  gUubt,  dass  Gef fieberkrank ungvo 
bei  BYphilitiaohcn  »ehr  oft  auch  zu  Gehirnblutungen  führrn: 
Bradley*)  wieder  hriudilc  eine  pnduiK;  Melrorrhagie,  die  eim- 
Woclic  nach  der  Geburt  brä  eiiiOT  Syphilitiftcheij  ciDg;etn*tcn. 
mit  der  Ailgc-mciuerkmnkung  in  Zusammenhang,  TvShrend  Her- 
nurd^)  iH-i  einem  mit  svphilitiscbeu  IHcerationou  de«  lUrhei» 
lieliaftetHu  Manne  wBgeii  einer  lieftigen  arterielten  Itlatung 
».UM  dem  Kehlkopfe  die  Carotin  communis  unterliindcn  niusMCL 
i^weifello«  beruhen  nmnchf»  während  »yphilitisieher  Ulcorntionen 
»ulirgennmniene,  «rt  bedroliliche  Hamorrliagien  auf  I>iirchbnich 
einen  die  OefiliRwund  oecupirendon  guoimÖMD  Herde«,  doch  ist  «t 
nirht  nuHgonmeht,  ob  in  dienen  Fällen  die  GumnioeitÜt  von  lIouHe 
am  dem  Gcfossrotrc  angchürtc;  ce  liegt  auch  die  llügliehkeit  vor. 


')  Zur  Pntlinnpni'M'  il.  Onliimhluhiiiefn  ilor  lu*t,  PrUUfnnnen.  Wi«Ti  IHW. 
Sop.-Ab4lr.  aiLi  il.  Jalirli.  f.  Vnjob,.  Dil.  II. 

')  MiDdhi^iicnr  ni«d.  and  nu^.  Kop.  Oct.  1870;  —  S«bni<ll'»  J«htb. 
Bd.  CLXV,  v%g.  219. 

'>  Kclimitti'»  J«lirb.  Bd.  CLVI,  pH-  ^00. 


die  Oummakimlon  in  der  T^inBobunn  einos«  GcffUece  be- 
liutton  und  ersf  wälirend  der  Ausljrcitmi)?  und  des  Zcrtallee 
auch  auf  lelstcr«  übor^cgaugcii  waren  (pa^.  2UH).  In  dem  von 
Virchow')  mitgeth eilten  fünncri  Fallo  scheint  die  Artenitia  der 
Carotis  ccrebralis  »iii,  »ich  erat  an  ein  ^unnnöso»  [nfiltriit,  das 
Virchow  zu  jener  Zeit  (1847)  freilitli  hocIj  tuberculü»  nannte, 
angercilit  zu  haben. 

Die  SvDiptonie  der  Venenerkranltung  hSiigeii  gleIc;hf»]lH  von 
dem  Umfange,  der  LucaÜMatiun  und  der  Entwiekelunjfsdiiiicr  der 
Eranklivit  ab.  Qeringc-re  Pbleliitid(<it  einer  Gegend,  die  ihr  illut 
noch  durch  gesunde  Venen  abgülien  kann,  veHuufea,  wie  oben 
mitgcthcilt  wurde,  mit  höchst  gütingcn  Störungen. 


Die  lange  Dauer  des  BTphililischen  IVoccsses,  seine  bald 
»chnelle,  bald  iillmälige  Ansbrt'itnng  über  die  vcrschiedenfteu 
Tbeile  duH  Körpei'H  fuhren  »ehr  vft  zu  tiefen  Htöruiigen  int  Haus- 
halte den  erlcrnnkten  Organiwius.  Anämien  sind  darum  bei  Luea 
aller  Stadien  Dicht  ungewuhnlich. 

Seit  Vicrordt  und  Weicker  die  physiologische  Monge  der 
mthen  Bhitkörperehcn  in  einer  Volumeneiaheit  beistimmt  haben, 
hat  man  versuehi,  solche  Zäblunj^n  nueh  bei  patholagischen  Zu- 
stiindcii  vorzunehmen.  Es  hat  sieh  nun  Lcraui«go»tellt,  Aam  in 
allen  mit  lilutarmuih  einbergcheudcn  Krankhoiton  die  Zahl  der 
Bhitkugeln  sich  in  Abnahme  befindet;  auch  fiU-  die  Syphilis  ist  ein 
»olclies  VerhiltniüM  nielirfac'h  con»tatirt  wurden.  ^Viillrend  in  der 
Nunn  4 — &  Millionen  Hlittkörpereheri  auf  ein  l'nbik-Mnt.  kommen, 
bot  man  dicaelbcn  bei  SyphiiiHi^eben  bif«  auf  die  Külfte  und  duninter 
sinken  M;hen. 

Ädir  interessant  ist  die  Beobaehtiirg  Wilbouc  hewitsch', 
der  zufolge  die  ssyphilidsche  Ilypoglobuüe'*  nach  Quecksllber- 
I»ehiindlun^  «ich  bessert;  er  fand  aber  weiter»,  dasii  bei  fnrtguiietztem 
McreDTgebmiichc  dio  rothen  Blntkiirperthcn  siüh  wieder  vt^rniindcrn; 
aueh  das  Thicrexperiment  hat  ihm  Almulime  der  ruthen  Bliitknrper- 
chcn  nach  Anwendung  diese»  Metniles  ergeben.  £r  en)pfii>hU  darum 
das  Mittel  bei  Syphilitieehen  auszusctxen,  Hobald  Verminderung  der 
reihen  Blutkürpercheu  bemerkt  wird. 


'I  Entzüiiiluii)^  d.  Arleriou,  Vlrohow'a  ArohiT  Bd.  I,  |i«g.  33*. 
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GeiiftQ  die  ßleiclien  VerhälUiiaHe  hat  L.  v.  FToffcr')  für 
Jodoform  cruin.  Bei  einem  Sy|jliilitiHi-1toii,  der  in  einem  Cubik-l 
3/>60,700  rotho  Hliitküqierchen  scöhtcn  liew,  hob  sich  dotwi  Meng* 
ixacd  iidittägiger  Anwi-ndiing  einer  Jodoformglyccrineimilwon  »«( 
4J2(J,00Ü,  um  nocli  M  Tngen  auf  :).ö'JU,0(H^  m  eiaken;  in  «ümid 
zweiten  Falle  betrugen  die  anchlogen  Zahlen  Ü,434,Ono,  3^63^ 
und  3,403,400.  Auch  Katiincliou  xvigtcn  iikbiild  imch  Injorltonon 
«iniT  JodufuriiiuIcrnutBinn  Abmiliine  der  nitliori  BliitkJlrjicn^hen,  die 
wuhmelicinlifli  uuf  diu  toxische  Wirkung  des  PrüparutoH  xu  l>uuebm 
ist*).  A.  Behulgüwsky'*)  bat  bei  mit  Hautsyphiliduo  behafteten 
gleich  falln  «iiie  Veriiiimlerung  der  ruthen  BlutkörjMTchen  und  in 
einigen  Fallen  aiicli  eine  Vemiimlening  ihrer  individuellen  Fürbung»- 
kraft  constatirt.  J.  Cngpnry')  konnte  hingegen  einen  Eintlttss  dtr 
Cur  oder  des  Syphilisverhiiires  auf  die  Zahl  der  Blotkürperchen 
nicht  rcgclmässiR  fc»tateUen. 

Bei  UcnütEun«  dieser  UntorsuehuTigsmethodc  la  blitUMlMB 
Zwecken  darf  uiaa  aber  nicht  aus  den  Aukcu  verlieren,  dase  die 
Zahlen  Bcbon  unter  nornialon  TcrhÜlttÜHSon  ftrosscn  Schwankunftea 
unterworfen  nind.  Nach  Mahlzeiten  »teilt  eich  nir  wenige  Htundeo 
eine  relative  Vernielining  der  ntthen  Hlutkiirperchen  ein;  relativ 
Tormindert  erscheinen  nie  nach  reichlicher  Zufuhr  ruD  Flünigkmlea. 
Nach  Kninkbetten  wi(!der  die  mit  gnisHem  Wamcrvcrtust  einher» 
gehen  (Diarrliöen),  ist  relative  Vermehrung  der  Blutkörperchen  Regel 


Bei  der  hohen  Bedeutung,  welche  nach  den  Fortachritlen  der 
lDtj!ten  Jahre  dem  Knochenmark  fQr  die  Blutberoitong  xakomint, 
wird  man  gewim  uanibafl»  Veränderuagen  auch  in  dicwm  Oencbe 
erwarten. 

In  der  Tbat  haben  die  UntcnruchuDgcn  ron  M.  Litten  und 
J.  Orlh'^)  ergeben,  daaa,  wio  bei  icbwcrcn  Krankheiten  überhaupt, 

')  Cobor  Blutk3rp«T<.')i(.iis)lb)uuf[  a.  deron  Vin^omlung  au  klüi.  ZvMkM, 
"WJonor  med.  Woolii?ii*chr.  IftRJt,  (hm;.  IffJO. 

')  Ui^bnr  il.  Vcrli.  d.  luthon  BlutkOr])i>roliiiu  boi  nlirut.  Anw«iul«iix  vun 
Jotloforni,  iliid.  1082,  png.  ^£9. 

')  l'ctorvlniTiier  mi'd.  WochoiiMjir.  1879;  —  Tirckoir  n.  Ütrioli'a 
Johmber.  1979,  Dd.  It,  pn^-  C>3il. 

*)  DeutNho  mciil.  Wui-lictuicUr.  1878;  -  Tirehaw  u.  Uirscli'»  J«hnabar. 

lena,  ud.  n,  vh-  ^<& 

^)  l'ob^r  VoritndoruDgiMi  d.  MarkM  in  Ruh  renk  ne«hen  untw  v^tfh.  |iaÜm1. 
Vurlillln.,  BcrlliMT  klin.  WtKsbensclir.  1877, 


did  za  Kachoxio  unü  Mnrnsrnua  ^^^rpI1,  auch  bei  ^pliilis  Aas 
Knochenmark  eiuo  lyuiphaido  Üniwatidluiii?  orfährt.  L'att'i-  drei 
Fällen  TOD  Syphilis  fand  sich  zweimnl  röthticfaefi  Pottinark,  einmnl 
rotbea  lymphoidee  Miirk  vor.  ,Ini  letztcron  Falle  n-«r  eine  sehr 
schwere  Form  d«r  Lues  (OchirnafToction)  und  insbceondore  fiinc' 
gDüiiuöee  0«tPomy{^litie  in  der  iintcn'n  Kpiphy»«  dttti  untF^n^iichW» 
Oberaohcnkels  vorhandfn"  ').  Hei  ('aries  hali«n  diu  (JenannU^n  jodofh 
ancb  sonst  \ie]  lymphoide»  Mark  anjj-etroffen.  In  dem  Knnrhen- 
marke  Syphilitischer  konnten  auch  kernhaltige  rothe  Blut- 
körperchen, einmal  in  groBser  Menge  und  blutkörper- 
h altige  Zollen  (clio  manchmKl  kemhaltigo  rotho  Blutkürpoi- 
enthieltea)  nachgowicsen  wordon. 

E.  Neuniann*)  erklärt  die  Thatdaelic  damit,  dass  jede  Anämie, 
wenn  auch  nicht  auenahmsloe,  w  doch  rcgiilaritor  zu  einer  ge- 
steigerten Function  d«e  Knochenmarkes  führt.  In  oinzclnen  Fällen 
nun  kann  dieae  cümpensatorieche  MvlaplaRie  des  Markes  in  eine 
dauernde  patholog:ischc  llyporpiaeie  überKehon  nnd  unter  Ura- 
stAnden  LeukKmie  verursachen.  Und  wirklich  haben  vorläufige 
Experimente  von  Litten  und  Orth")  dargethan,  das«  bei  Hunden 
nach  künstlich  erzeugten  Auüniien  ein  Theil  der  llöhroiikuuehi^n 
rotliee  Mark  enthielt  und  in  den  Kiioclien  eine  enorme  Menge 
kcrulialtigor  farbiger  Blutkörpereheo  enthalten  war,  die  vereinzelt 
auch  im  Blute  sich  vorfauden. 

Von  besonderGP  Wichtigkeit  ist  für  uns  der  Umstand,  daea, 
wie  b«reita  «rw&hnt,  auch  KiioehenalTeotioneii  ähnliche  lyniphoide 
Um  Wandlungen  dee  Markes  v^ranlasecn;  ja  Englisoh*)  'n-ill  in 
zwei  Fällen  sogar  myelogene  I/eukömie  nach  Knochen erkriinkungeit 
wahrgenommen  haben.  Da  E.  Neumann  noch  eeinen  verdienst- 
vollen Studien,  dem  Knothonnmrke  die  wesentlichste  Bolle  bei  der 
Leukämie  zuschreiben  zu  mflsflen  gla-ubt  und  Erkrankungen  de» 
äkeletes  während  der  Syphilis  »ehr  hJltifig  vorkonunen,  so  wird  in 
'jhtkunft  noch  zu  eniiren  sein,  inwiefern  auf  Lucs  ba^iründo  Leu- 
kimien  diirdi  patfaologisehe  YerHiiderungeu  de»  Knochenmarkes 
udcr  der  Lymphdrüsen  und  der  Milz  bedingt  werden. 


•)  L  c  I»«.  745. 

t  V«b«r  mfulog.  Lcuk.,  Borlitiar  kltn.  Wuchvirnrlir.  L87Ö.  puK-  1Ü3- 

0  l.  c  paiT.  747. 

*>  Aiu^r  4.  Om.  d.  Aorxto  in  Wioa  1877,  No.  13. 


Syphilitische  Erkrankungen  des  Lymphapparates, 
der  Milz,  Thymus,  Schilddrüse,  Nebennieren 
und    der    Glandula    pinealis. 


Achtzehnte   Vorlesung. 

Lri]i|iUürlliiAiinffif)nliomm.   —   ErkraiikBiig   tlMMlben   ilurcb   4a 
livmt'liHirttiri,  ilurtli  äh'  IttutbHlin;  Aniilomificbc  VCT&ademnK<wi  8yn| 
uu<l    Voilikuf;    IiiturnoHCviixcn:    AiIiMiilit   gumniiiu;    DiagiKMio; 
(Ivr  Ailimopathi(fD;  lyphilitiscbo  AnAmic:  LvtikAmift.  ~  hym]tbgafka»' 
uricrarikuiig. 
*  Nitr.iifi«i-tioueQ;  bei  IVtacber,  bei  rnrgeschrilteDorgjphilii;  Lcaklnift 

~  JUTootivooD  <lor  TbjinuB,  HvhilddrUee,  Kobmiiicmi,  Ulnn^ubi  |>iiiMi» 

Die  indolenten  lliiboner,  welche  sich  nach  wenigen  Tagen  der 
•yphilitischen  Initialrniinifi'HtAtion  anrnhen,  biidtm  (lir  diu  im 
s|rilteren  Verlaufe  beoTiachteten  LvniplidrÖ»enanBchwvl- 
lungen  in  mancber  Hininicht  ein  rarndigtna.  So  wie  der  Uubo 
auf  einen  in  seiner  I'eripherie  rorlißgenden  oder  abgeUafraeu 
IniriiitafTix't  l]inwt!i«t,  elienno  \R»i>t  fiich  »u»  IjrniphilrünenvvrgrßMe- 
riingcn,  ilie  währoinl  iler  «■oii^nhiHonellen  Sjphili»  zur  Ausbildung 
gelangen^  seliliexHcfi,  daii«i  irgendwo  in  ihr«m  Lyn)phiiiroingi>bieii> 
irritative  Sypbilisprnre««v(  sieh  «Wpielon  oder  bereil«  nbge«{iiclt 
liaUm.  lAtniihadi'nitiituii  am  Nneken,  nni  Ilnise  und  in  der  S«b- 
niaxitlargogend  ^Ycri)•.>n  somit  auf  Syphilide  des  Kopfes,  der  Uoiid- 
oder  lUcbcnechlcimhaut;  in  gleicher  Weifte  hinlcitoo,  wie  Anschwel- 
luDgcn  der  Cubitdl-  uud  AxillardrÜHen  auf  ähnliche  Proccmo  an  den 
Annen  ^u  beziehen  miid;  kuin  Zweifel,  iJnBs  auch  VflrgrÜBGcrungen 
der  Mediaaütml-,  Abduniinul-  und  Itt-t-kendrünen  im  iimigen  Zu- 
Hannnenhfin^  mit  irrilativeii  Vorgängen  in  den  Ringt'wciden  «teben. 

Dem  gegfuiiber  beubiichten  wir  abur,  daiw  •[»äturc  S^'jdiiliif 
produetc,  insbeMüiidero  giinimOiw  Prwpsiie  otler  die  Hyphilitiirbc 
Schwiele,  nur  auBimbinKWeiKe  eine  gleiche  Milaffeetion  dtr  bt*navb- 
harten  LyniphdrQsen  im  Gefolge  haben. 


' 


Für  viele  Fälle  isi  bb  nun  aiisf^eiiiuflil,  Ja*f  Lvin|»liin!eimpatliiün 
auch  aiuwerlialb  der  AiiBtwkungsregion  bald  imcli  OHiK'mliRHtion  dvr 
SypbiUa  2U  beobacbteu  Bind,  mituaivr  «o^'-ar  uhiie  jede  Spur  cinn«  Atia- 
Hf^blsK^a  in  dür  Periphorie  —  «ine  BwiliaL-lilmi^',  di»  mtdirfaph  gemacht 
wonleii  ist  (Put•b^^  Rioord'),  I.ancereiiiix'^,  W.  Boook*)  «,  A.). 
Dieser  Umstand  dürfte  Sififmund  zu  der  AufTa^sung  ^{efübrt  hubcu, 
(Iftsa  die  VerAllgcmeincning  des  S^-plLiliecuotagiuiiis  zunächst  auf  und 
dann  erat  durch  da»  g««ammtc  LyinjihdrÜH^nayitt'cm  e^^llt^t■.  Xitn 
haben  wir  aber  (pag.  113)  dargctJian,  dase  da»  cuiiBtitutionell  gt;- 
vordene  Sypliiliscontagium  wohl  die  allgemeine  Decke  xuniuiMt  in 
erster  Reibe  ergreift,  da»«  aber  ein  und  dos  «ndoro  Hai  Haut  mid 
Beliluindiäute  Hofar  nenig  oder  gar  nicht,  dafür  aber  tiefer  liegmiile 
fiewebe  bevorzugt  erHcheineii,  Wenn  also  aucli  Aiibchwellungon 
der  DrüHcn  nni  Hake,  obne  äypbUiHeruptiuii  am  Kopte  oder  in  der 
ilundbühle  sith  aueibildtni,  so  wird  ma»  mit  viel  grüsuert-r  Walir- 
iK'faeitdtcblcdt  auf  irritative  Syphili.H|irueeHHe  ia  dun  Munkeln,  im 
Periost  oder  gar  in  den  Meningen  (pag.  11&)  achliesecn,  als  mit 
Sigmund  die  unmittelbare  Verbreitung  des  Contagiums  im  ganzen 
LyniphdriJäcnapparatc  annehmen. 

Indessen  tiiuäd  iiiimcrltin  auch  die  Mügliclikcit  von  eyphililiachen 
Erkrankungen  der  Lymphdrüsen  ohne  vorausgegangene  Äifection  in 
4er  Peripberif  betoul  werden;  Tanturri*)  spricht  dann  von  einer 
Sjpbili»  Ijmpbatica  oder  lymphadenoides.  ßei  hereditilror 
SjrpbiltB  ial  vorzügliche  Erkrankung  des  Lyniphdrösonap parates  sogar 
Läufig  (Dojon*).  lu  dem  Falle  gelaugt  aber  das  C'ontagiuni  in  die 
Drüsen  niclil  auf  dem  Wege  des  LjTuphatrome»,  suiidern  auf  dem  der 
Btatbabu.  Astruc'*)  bat  hierüber  gewiss  eine  kUire  Vtiretulluiig 
gehabt,  wenn  er  LymphdrüBenvergrösseningen  „gemina  de  causa, 
m  de  inguinalibus  modo  dtetiun  est'  entid'ebcn  lies»,  was  or  bei  den 
LeiÄlenbiiboncn  sehr  deutlich  in  uachatehonder  Weise  erlüuterte ') : 
■Putettt  autem  virue  intromisAum  cum   lympha  glandularuui    ingui' 


*)  Briefe  Sb.  ßyiiiiili»,  Doubtch  tor  C.  Limati,  Uerlin  Igöl,  [ntg.  218. 
*i  1.  r-  pajt-  U7. 

*f  Errubriin^on  üher  Syphilis  pag.  134. 

*)  Qi«>rii.  ilat.  dvlk  mnUtl.  run.  1972;  ~  Arob.  f.  D<.Tiiint»).  u.  Sjph.  1S72, 
Pag. «». 

*>  Aroh.  e^,  d»  m4d.  1883,  png'.  BT«;  —  Viortotj.  f.  Dsmatol.  «.  Sriili.  1883, 

*)  De  tnort).  vmi.  Liliri  »ex.  PariiiU  1738,  Hb.  Ul,  i:»\>.  V,  pug.  '2ß\. 

•)  L  e.  pag.  aty. 
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mlimn  oomniiec(>ri  dupliei  \ia,  tongioro  nltfra  <>t  intrit-alion*,  niminim 
cüculatione  Hiiiiguinis;  breriore  nltom  et  magU  expecliia.  u[h>  rtd«- 
licet  v&sonini  lymphnticorum,  quac  in  glamtiilna  ittf^iinal*^  tenduDl". 

Bezüglich  d«r  auf  dem  'Wege  des  Lyniphi^trunimi  vrkrankieo 
Drüsen  ergibt  sich,  wie  gesagt,  die  bemerk  cnswertho  Thatiuiciie, 
dasB  Affcctionen  dereclbcn  dun-h  dttti  Syphüiäcoiitagium  haupleäch- 
lieh  in  der  orsttm  Zeit  zu  «xm^ttitiren  sind.  Die  krankhaftcD  Ver 
Änderungen  der  liymphdrÜHmi  in  der  Nätip  der  »ypliilitinehcu  luitial- 
manireütfltioii  lialK'ii  wir  l>creits  einve  NSheren  gt-wünligt  (pag.  10&)k 
Die  nach  Verallgemeinerung  de»  Syphtliscontagiuma  Buftrctenden 
irritariTen  Processe  semnlassen  in  den  benai^hbarten  Lymphdrüsen, 
wohl  nicht  m  ragGlmfts»ig.  wie  die  InitiftlmantfeRtatinn,  aW  dorii 
oft  genug  JLhnlichä  Veränderungen,  wie'  letztere.  Decke,  mehr 
noch  Papeln  und  Pusteln,  ziehen,  je  nach  ihrer  LocaÜMtion,  Ao- 
Btfhwcllungen  der  Xackon-  und  llals-,  der  Ellbogen-,  Achwl-  und 
Subctanculardrüecn  nach  eich  und  auch  Schenkel'  und  leisten- 
drü»vn  werdun«  venu  sie  auch  in  Folge  üxtragenitalco  BitECs  de* 
Inititilmanifuütation  vorsohont  geblieben  »ein  sollten,  durch  irritative 
Hyphilit^prmluctft  an  den  unteren  Extremitäten,  den  Genitalien  nnl 
ihnrr  Ihiigebniig  in  gleiche  Millcidensehnft  gcwgen.  E»  at  iib« 
auch  wahrscheinlich,  das»  Irritationszast^de  in  tiefer  iiituirteii  ür- 
weben  gleichfalls  zu  «nlolien  Adenitiden  Anlas»  geben  könoen.  — 
Dabei  wird  mituntpr  beubachlel,  d««8,  wenn  im  Lymphstrome  mehrere 
Reihen  von  LyniphdrOseu  cingctichallet  sind,  dag  eine  HJal  mehr  die 
peripheren,  das  andere  Mal  mehr  die  ooniralon  Urüftcn  loidotu  E» 
i»!  daruiii  auirh  gnnz  gut  mr>gli('h,  daus  neben  einer  Initialmani- 
festation nn  den  Gciiitnhcn  die  indolenten  üubonen  in  der  Lwti- 
auebk-ibc-D,  und  dafür  die  Drüsen  des  Beckenranmea  »ich  vurgrüemra- 

Oben  (yag.  U'l}  hüben  wir  der  Yermuthung  Hiium  gegeben,  da»» 
das  HvpliiliHcunlagium  seinu  Propagationetahigkeit  b«i  l'ebortrsgu: 
auf  ebi  andere»  gestuideit  Jadividuum,  d.  Ii.  «eine  Iiifectionallhigkeii 
liüchatwahmcleiiüicri  nur  ko  lange  bewahrt,  ab  es  in  iwineni  AVirtfa 
noch  IrritutioniutnfititnilH  hervarzuntfen  geeignet  iüt :  in  dibiiem  Sudi 
scheint  dan  ('ontagiuni  aui-h  eine  erhöhte  Pähigkeit  xu  Umtzen,  di^K 
benachbarten  Lymphdrüsen  in  Mitleidei)t!chiift  zu  »eben. 

Von  auatomiscben)  Oeuiehtupunkte  au«  bieten  die  Lymp 
drüseii  anfangs  eine  irritative  Schwellung  mit  Ily^wrämio,  ntürkere 
BOrÜacr  Durch Ci'uohtuiig  und  Vergrödscrung  der  Lyniphzolleo  d. 
die   vergrtjsserten   Drüäcnfotlikel    treten   als  graitweis^iche  Punk 


vor.  Im  wetteren  Vcrlntifc  nimmt  die  Hyperämie  ab  und  im  Stroma 
enrwickelt  «cli  neues  Biudegcwcbe,  woduicli  „ein  mctr  gleich- 
mästiigcit,  wcissliches,  wciaegrauce,  röttilicbweisses  oder  g;raue»  Aus- 
sehen" resultirt  (Virchow').  Der  io  der  Regel  langsame  Vi-rliitif 
de*  ProcoMfJt  innerhall)  der  DriiHen  fülirt  ku  einer  uiivnllstiimlijfpn 
futrigen  MetaniurpliOHK  mit  Eiudickung,  für  uelclie  Virclmw  den 
Ausdruck  käflige  MetnniorphoHe  cuigefiilirt  bat  D&h  liiertiei 
niob  (iDtwiokelmlc  Ftild  Hcbildcrt  er  wie  folgt*):  „Die  InginntLldrüaeD 
theilwc^iEie  pflniimengroirit«,  ün^serlich  weiHtilieb,  fast  markig,  s^tellcn- 
weiaw  hellröthlich,  auf  dem  Durolischnittc  mit  Jiahlroicbcn,  zam 
Tbeil  kleineren,  zum  Theil  Itiracbkurnftrotjaen,  käsigen  Einspreng- 
ungen, von  denen  etiiKelne  weisi-  und  trocken,  andere  in  breiiger 
Erweichung  bcgriifen  sind*.  —  Wäbri-nd  alm)  in  der  orslcn  Zeit 
die  zcUtge  Hy[ierpluHie  üumeirt  in  die  Augen  tatlt,  «nd  die  »pStercn 
Erkrankungen  durch  Indurtitinn,  Oirrbcme  und  Yerkiünng  anege* 
zcicbnet  (CorniP).  l)ii>  Dniftünkitpüel  erHebeint  ira  Wrlnufe  der 
Syphilis  wenig  vdor  nur  pH!u<iv  Vürätidert;  »ur  liei  KtrumÜMeti  Bubenen 
der  Lue«,  weint  dns  bindegewebige  OerüAt  hoehgradigi;  Verdickung 
und  äklnruoe  auf  (Cornil). 

Im  Vorienfe  des  irritativcn  SyphibBstadiums  waohscn  die  Lymph- 
drüBon  zu  mftndcl-  und  hnselnussgroiiaen,  manchmal  auch  gTÖeecrcu, 
leicht  vcnchicbliehcD  GcaehwülBtehcn  ao,  die  eioh  ziemlich  hart  an* 
fühlen  und  nur  wenig  EmpfindUchkeit  aufweisen.  Nur  Bülclie  UrÜHrn, 
wclehc,  nie  die  am  IVut;e;4rsu0  nrnstuideuit,  zvieebvn  atraifcr  lliiui 
QDd  Knochen  situirt  sind,  erseheiiicn  weniger  beweglich  und  »ind 
auf  Druck  Bclimerzbafter. 

Wie  bei  der  luitialnianifcstation,  sehen  wir  manphnml  auch  hier 
eine  und  die  andere  Ürüsu  die  übrigen  au  Umfang  überragKu;  ge- 
wühnlich  jeduch  purtictpiren  iiacli  Verallgeni einer ung  dt*«  (^ntagiums 
die  ineieteu  brüten  der  betroffenen  Gruppe  ziemlieh  gleichmfiseig 
HU  der  Vvrgrösüeruiig. 

In  vielen  Fällen  rerkteinerii  Btcb  die  DrüfieTüK'hwcUungcD 
süemlicl)  raach  und  verlieren  «ich  mitunter  sebon  mu-b  Rüi'kbildiing 
•der  irritativen  Symptome;  oft  genug  jedoch  sieht  mau  sie  diu 
letzteren  um  Monate  überdauern  oder  gar  in  nabeüu  unverändertem 


>>  U«b.  d.  Xotiir  d.  conRt.-xyph.  AfT..  Uerlia  ISbSi.  pa«.  101. 
■)  L  c.  psK.  KQ. 

•>  Jouni.  do  Tbobl  c*  de  \a  phy«.  1878;  —  Vicrtoy.  f.  Üomatol.  ii.  Sjph. 
18T».  JMS.  638. 
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Ziutaade  persiotiren.  Dem  entnprectiend  stctl«ii  Lympbdrdsen- 
TorgWineniiigeii  gar  nicht  ho  nt^ltim  ilaH  (>inzige,  (mIlt  ducli  du  am 
meisten  in  die  Aagen  springende  7^chen  einer  Ktottg^alit«]! 
SypliilisinfcclioD  dnr. 

Jo  Tiltor  die  Syphilis  ist,  um  «o  soltciier  sind  bei  sonst  |;i>- 
sunden  Individtien  friBclie  MitAffcctionon  dor  buDachbarUin  Drüwai 
nach  Uccidiven  wahrzunehmen,  und  gumnöso  Producio  schei 
unter  den  gleichen  Verhültnisscu  zu  Lymphdrilsoncrkrankun 
übvrliiiiip^  nicht  üu  führen.  «Wenn  äiu  mit  apüt  uuf'trctuiii 
Sjmptonu'n  kranite  Ganglien  finden  —  srhri-iht  Ricord')  in  «iiiem 
Briefen  —  so  suchen  Sie  nur,  und  Sie  wenlen  andere  L^nnchcn 
finden,  nm  sie  y.u  erklären,  ihr  Totnleindnick  wird  ein-widerer  sein 
oder  die  Kranken  weiden  Ihnen  stigen,  diese  Anschwellungen  bfttlea 
die  früheren  Erscheinungen  Uberdaucri.' 

Die  bisht-r  buHpruehono  Art  der  Ljonphdrüsenerkraukung,  di« 
wir  als  diffuse  hewii^huen  künneu,  erleidet  bei  kaohekiischen  mal 
Scrophulosü  oder  Tubercnlos«  behafteten  Indii-iduen  ilfatiliche  Ab- 
weichungen von  dem  typischen  Verlaufe,  wie  die  die  Initidlmaiü- 
fcstation  begleitenden  Hubonen  (pag.  107).  Ee  tntumescircii 
die  DrÜHcn  zu  wallnuäsgrossen  und  noch  grösseren  »trumüäcn  Ue- 
flcliwiilston,  welche  zu  ganz  anbehnlicheii  Paqueten  xusfinimeutreteB; 
die  Verse hiehlichkeit  nird  schon  früh  aufgehoben  durch  VerlQthuni 
der  DrQscnkapaolu  mit  dem  umgebenden  Uindegewobe  und  dvr 
Haut;  es  erfolgen  dann  eiterige  Sclmiolzungon  und  Erweichungen 
im  periadcniti sehen  Gewebe  und  in  der  DrQse;  die  Haut  wird  u 
einer  oder  mehreren  8tullüD  durchbrochen,  die  Drflsea  von  Bter 
umnpült,  et*  entuteliGu  weitverzweigte  lluhlgängo;  die  volhrtlndig« 
Vereiterung  dor  Drilso  bildet  sich  in  Fällen,  die  sieh  selbst  Aber 
lassen  bleiben,  in  höchst  schleppendem  Tempo  aus. 

Uci  berabgckoiumenen,  uu  anderen  Dyakrasiea  ladenden  Indi- 
viduvn  werden  ähnliche  Vorgänge  in  den  L^mplidrOaes  auub  nacb 
gummösen  Procwaen  in  der  Peripherie  wabrgenommeD;  oder  (s 
Ulli  wickeln  »\ch  IjyniphdHi;ißnentz{induii;i;en,  zum  Theüe  mit  deo 
Auagang  in  Hitt-ning,  nturh  venviih dosten  Uummagcschwflren. 

Gummöse  ßrk  ran  klingen  der  LympbtbILsen  und  ebenfalls  nur 
»elteii  zu  verzeichnen,  in  der  Regel  betrifft  dann  die  Infilrnniio 
auch  das  umgebende  Gewebe  und  die  Ilaut;  der  selten  auebleibeniV 


*J  1.  c. 


Zerfall  in  «lor  Haut  fülirt  r.»  nineni  OcHcliwüre,  dessen  Grund  und 
ümgpbang  r.ii  der  erkrankten,  mchrfaeli  zerklilftcfen  Driisn  hinlcitcn. 
—  Auch  die  Adenitis  pimmoBa  zeichnet  sich  durch  einen  eelir  (ragen 
Verlauf  all«,  wenngleich  eine  allgemeine  antisyphilitischo  Therapie  im 
Verein«  niit  einer  enorgisehen  Localbehandlunp  hier  sehnellero  Au«- 
lieiltiiig  em'flrten  lädst,  als  bei  in  Eileriing  üb(>rgoli<<ndi->n  nyphi' 
liliftolien  Adeiiitiden  scrophulüsor  IndiTidnon.  Die  zurüi.'khleib'Onde 
Narbe  ist  ao  der  Untorl!ig:e  fixirt;  in  der  Tiefe  oder  in  der 
nächsten  rmgebung  sind  Driisenrosiducn  deutlich  zu  conatariren. 

Von  nifibtttyphilitiachen  Erkrankungen,  die  jileichfullft  zu  Affoc- 
tionen  der  Lymphdrüsen  führen,  mögen  hier  nur  einige  gewQrdigt  ' 
werden.  Ekzem  und  Lupus,  noch  regcliniUMigirr  Carcinom  und 
Prurigo,  bedingen  Lymphdrfiftenvergrösserungeii,  doch  entgebt.  bei 
aufmerksamer  Berück  sieh  ligung  der  im  Lymphstromgebinte  locati* 
sirteti  Erkrankung  die  Natur  dos  pfltlioIopiscb<;n  Procensee  in  den 
DröBen  kamn  der  richtigen  Bourtheilung.  Die  Uiitornehiode,  die 
Ewiflüben  Carcinom  und  Lupus  eineraeita  und  Syphilis  and^jr- 
seits  beBteben,  aiml  bereits  (pag.  183,  1S7  und  227)  erörtert  worden. 
Prurigo  verändert  die  Haut  meist  an  den  Streckseiton  der  oberen 
und  unteren  Kxtrcmitäter,  insbesondere  der  Untor&chenkel  aind 
Vorderarme,  in  hocbet  auffallender  Weise  und  ist  ausserdem  durch 
ein  inteneiToe  Jucken  ausgezeichnet,  das  in  mehr  oder  minder 
hohem  Grade  auch  dem  Ekzem  znkommt.  Tat  Aiisheihmg  der 
Krankheiten  in  der  Peripherie  erfolgt,  so  pflegen  nach  schwereren 
Formen  ziemlich  charakteristische  Veränderungen  (Narben,  Pignionti- 
ran^n),  aus  donen  dns  ursprüngliche  Leiden  zu  erkemion  ist,  zurück- 
zuMeiltett.  In  loiebteren  Fällen  können  jedoch  diese  Zeichen  fohlen, 
und    man   bleibt    tiur  auf  dio  Drüsenerkrnnkuitg  seibat  niigowiesea. 

Die  diffuse  syphilitische  Adenitis  bei  sonst  gesunden 
IndiTiduen  it*t  daran  leicht  zu  erkonnon,  daes  die  Drüaon  nur  zu 
kleineren,  Haselnusagröseo  selten  überfiteigenden  Geschwülste  hon 
hcranwach^n.  die  nicht  schmerzen,  leicht  verschieblich  und  hart 
ttiod,  in  diesem  Zustand  Engere  Zeit  verharren  und  nur  fielten  in 
Ettening  öba-gehen;  überdies  participiron  an  der  Krkrankung  immer 
mehrere  Dröaen  einer  Region;  sehr  oft  wiederholt  sich  der  gleiche 
Hefuml  an  verschiedenen  Lymphdrüsengruppcji.  Seltener  ist  die 
Adenopatliie  nur   auf  einer  Seite  beobachtet  worden  (Auspitz"). 


')  Die  Baboaaa  4.  Loirt^ngcgond,  AT«h.  f.  Dcnnntfll.  u.  8jph.  1873,  pag.  Wy. 


ßcrophulöeo  und  tuberculöso  Lymplidrüaen  intumoMireo  bc- 
deutenti  und  wt^rcion  an  ihrem  Orte  pcltr  l)al<I  ft'si  einsobeltrt;  Er- 
weichiing  und  theilwcise  eiterige  Si'limelÄUiig  bleiU  sehen  au»; 
Diircbbnich  darch  die  verdünnt«,  imt«rwfili]te  Haut  ief  der  (^ewfilut- 
lichc  Ausgang. 

Nun  kommt  pk  abpr  &acb  vor,  dasüi  ein  scrophiilAges  oder  tubcr- 
culßsios  Individuum  eine  Sj'pbiliHinfeciion  erleidet,  oder  dastt  uiii  nnl 
SyphiÜB  Behaftetor  in  «pStorem  Verlaufo  der  9croplml<»e  unc!  Tuber- 
culose  vorfallt;  in  dem  Fnllo  raus»  auf  alle  Nehenumiiljiiiiie  aulraak- 
eame  Rückmcbt  gonommoo  werden:  meist  prüvaliren  dann  Scrophu- 
lose  und  Tuborculoao  über  die  Syphilis. 


Ueber  die  Bedeutung  der  Adcnopathion  (ur  dcD  weitem) 
Verlauf  des  Syphilieprofcusi'«  sind  wir  noch  niclii  »o  klar  orientin, 
als  es  wünscheiiftwerth  erarheint.  Horb  st 'wahrarhein lieb  f^lan^  du 
Sypiiilisc-ontagium  schon  hoIif  früh  in  dir  Lymphdrüsen  hinein;  wir 
wissen  jedoch  oieht,  ob  dasselbe  hier  »ein  Grab  findet,  oder  mir 
einen  einstweiligen  Aufenthaltxort,  von  dem  es  joi  gelegener  Zeit 
wieder  in  den  Blutkreislauf  fibortritt,  um  an  iigend  einer  Stelle  des 
Körpura  aU  Metastase  zu  S)'pliilisrccidiven  zu  führen. 

Bekanntlich  werden  hei  der  Tättowining  eingeriebenp  I*ijjment- 
körner  bia  in  die  Lj-mphdrOaen  hinein  verschleppt  und  aind  da»dtMt 
ttoch  nach  vielen  Jahren  nachwoiabar;  in  gleicher  Weise  geben  die 
Lungen  oft  grciBSO  Quantiläton  ihres  Pigmentes  an  die  Brouchisl- 
und  Mcdiaätimildtüscn  ab.  AVird  hingegen  Zinnober  in  die  ßlnlbabn 
Ton  Thieren  eingeführt,  so  trifft  man  dasselbe  b  den  Qewebsele- 
mentcn  der  Milz  und  de»  KnophonmarkeH  üii  jeder  Zeit  (R  Poo- 
fiek'),  R  A.  Uoffmnnn  und  1'.  Langerbans");  die  Lymph- 
drüsen scheinen  somit  7,11  dem  im  Bluto  kreisenden  Farbstoff  keine 
Beziehungen  zu  zeigen,  wohl  aber  zu  dem,  der  in  ihrem  Gebiete] 
audgerhalb  der  Blutgefässe  vorkommt*). 

Sehr  beachtenswert )i  sind  da  die  Befände  bei  Krankbeilen,  die 
auf  niedere  Organismen  surüekgoführt  werden.  So  erseheinen  dit 
Milzbrand bfieiUcn   in   der  Hih   besonders   sahlroieh.     Bei   Mj< 

')  Stu4iDn  &b.  ilia  Hchioka.  kSraijc,  Fiirbtt.  im  Organum,,  Virckow's 
Bd.  XLTUI,  p«g.  1. 

*)  Uvhitr  ij.  Vnriilril)  de«  in  d.  On^anism.  cingof.  ZinaolMn,  Ttrnb« w' 
Anb.  Bd.  XI.VIU.  [.OK.  3W. 

•)  1.  c.  pag.  an 
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{ntCBÜiialis  hat  Ludwig  Buhl')  in  den  Ucscntcrial-  und  Rctro- 
peritoncaldrüiieii  rnhlrciclu'  PilüfSdcn  und  WaUIeyer")  in  den 
OufllmeTi  der  Milz  oiiH*  (>tiorni<>  MasHu  k1<>iiif>r  Zo()f;1afa-Kl(>m(>nl:o 
geoeheiL  Nach  Bircli'Hintchfold^  werden  die  Mikrnknlckim 
CTOPr  injirirton  |nitrid<^n  FlüBsi;'keit  in  den  Ptilpiizelleii  der  Milz 
nirOckgehnltcr,  wodurrli  übrigfii«  amOi  deutlirhe  Schwellung  dps 
Orgnnc»  zu  Stande  kommt.  Auch  N.  SocoUff*)  hat  bei  kliniech 
beobachteten  und  experimentell  encugton  Infcctionßk rankheiten  in 
den  craton  Tiigt-n  Mikrokokkeri  in  der  Milz  gefmideii. 

8«  werthvoll  »Jicr  die»c  Untiirsiichungi-n  iin  und  für  »irh  «nd, 
ao  venig  können  wir  dieselben  vorliiufi)?  in  Bezug  auf  die  Schick- 
sale des  SyphiliscontagiumB  in  den  Lymphdriiscn  vcpwrrthrn. 

Hingegen  ist  die  w»  häufig  btobnchteti!  ausgobrKitete  Lymph- 
ndcoittn  in  anderer  Beziehung  von  grottiKtr  Wichtigkeit. 

Schon  za  Beginn  der  Oenernliention  des  Sj*phili8eontagium» 
weHon  manche  Individuen  hinÜlUg,  ermüden  leicht  und-  fallen 
durch  eine  Ifingor  undauomde  Blibse  auf.  Es  liegt  nulio,  hier  an 
eine  Anümic  zu  denken,  welche  in  einer,  wenn  auch  nur  massigen 
Erkrankung  zahlreicher  l^ymphdriiacn  begründet  ist.  Diosor 
XuHland  Ton  »y phllitit^cher  Aniimio  üdcr,  wie  man  auch  Mgt, 
ay  p h i I i t is rJi er  C h  1  or oae  benHcrt  »ich  wohl  in  iliin  meinten 
Fällen,  doch  führen  zahlreiche  stnimiim'  Lyniphadmitidcn  auch  tu 
Vennehning  der  farblosen  Blutzellen ,  zur  Lc u  k  n n  y  I ose ,  zur 
lymphatisrheii  Anämie,  ßerteht  gleichzeitig  aurh  Milzerkran- 
kang,  M»  »Hrd  die  Analogie  mit  Ijeiikämie  immer  aungesprochener 
(Doyon*),  oder  e»  bildet  sich  rnllkommene  lieukämin  aus.  In 
«eltcncn  Füllen  machen  »ich  mich  mechanische  Wirkungen,  die  ans 
einer  LymphdrUsonTergTwBscrung  rosultiron,  geltend;  bo  Stammgen 
in  Lymphwcgen  oder  Venen,  oder  Neuralgien  durch  Druek  auf 
Xcrrcnplexuwo  (Vinccnso  Zaonini"). 

Üo  evident  es  ht,  daaa  das  SyphiliHcontagiuni  auf  dem  Woge 
BU    den    Ljmpbdrüfieii    dio    Lymphgefätiae    |ia»airen    musa,    so 

•>  Zettmhr.  f.  Itiol.  Itd.  Tl. 

*}  Vjeoiii  intosdRAUa.  Virchaw'a  Anihiv  Od.  LH,  poK.  541. 

*)  Der  «füll-  Mil/tuninr.  Arcli.  d.  Ht-ilk.  1872,  pag.  4dt. 

')  Zur  ratiiol.  <].  aiiAt.  MilztuBiors,  Virohow'«  Ar«L  Bd.  LXVI,  fag.  178 
0.  I82L 

'»  I.  c. 

■)  Kiv.  Clin.  Uoggio  a  Oiuguo  im;  —  8«bini<lt'(  Jahrb.  tii.  CXXXJV, 
vag.  2X>, 


WPTiiff  sind  mr  noch  über  syphUitiecho  Erkrankujij;on  dieser  Lymph- 
Imlinca  liolehrt.  Wohl  glauben  wir  iiacli  de»  kliaischcn  Enwhet- 
iiuti|*onLynipli&np;ottidcii  zwischen  der  [iiititilmaint'estAtion  urxt  den  ilir 
jtukuni tuenden  Oubonen  oft  genug  wahrgenommen  zu  hab«*n,  dorh 
crlu-beii  »ich  Stimiiieri  ([lag.  107),  welche  die  »kleroeirten  knntjfrcn 
Stningi!  aU  rückh'iuHge  Fürtsetzung  der  Sklerose  gegen  die  Anerien 
tiin  (in  der  die  nur  venig  botheiligti»!  Lymphgefitaae  zwar  «!»• 
f^eschtoHHen  »lud)  »ufTn^seD. 

HöfhHt  neltyn  sind  LymphgeföaserkrankungGii  im  weiteren  Vw 
liiufe  der  Syphilis.  Bei  der  Obductinn  eines  39jäiirigen  anilmisehco 
Fraucnzimmcra  (dceaen  wir  auch  auf  pag.  234  gedachten),  bu 
C'ornil')  neben  Leborgiimmen  und  anderen  Zeichen  von  Syptüfii 
gesehen,  wie  die  Oberfläche  der  Longe  von  xa  knotigen  Slräogea 
nngescbwcilleiieii  Lymphgefäeeen  in  Lobuti  abgegrenzt  var;  diu 
LyniphRefilsse  waren  mit  käsigem  Eit«r  gefülU.  Diese  Lymph- 
uiigoitia  bestand  .nur  an  der  vorderen  Flädie  dec  unteren  und 
niltllereii  und  un  der  Mtileren  Flaehe  des  unteren  Lungenlappem 
rechts,  bei  der  linken  Lunge  an  der  unteren  Fläehe  de«  ubuvn 
und  IUI  der  olier»n  und  hinteren  Flüehe  di*fi  untenMi  LappciuL 
Der  Inhalt  der  üefasse  hfitte  die  ContiiHtenx  und  das  An^-ban 
käsigen  Eiters.  An  den  ontapreehenden  Lungontheilen  zeigte  ridi . 
nach  Einschneiden  dieselbe  Veränderung  der  Lymphgeläase  au^ 
in  dor  Tiefe". 


Waa  tienüglifdi  der  Affectionen  dor  Lymphdriiaen  im  Virrlaufe 
der  Byphitin  tiMfiKeHagt  wurde,  ist  Kiim  groAson  Theiir  uurh  auf  die 
Mandeln,  Zungenfullikel,  die  Rac^hentonHille  u.  n.  w.  anwendbar,  die 
nach  Hau  und  Funetien  jenen  aiuileg  sind;  nur  dasa  an  dieaen 
Partien  der  Ausgang   in  Ülceration  hiiitliger  wahrgenuuimen  wird. 

Erkrankungen  der  den  Lj-mphdrüsen  am  nächsten  atehenden 
ilila  im  Vorlaufe  der  Syphilis  eind  «ehr  liÄufig.  Ahgewlien  von  Am 
durch  Ajnyloiddegencralion  entstandenen  MÜztumorcn,  eind  die  durch 
tiypcrplantiflche  Vorgänge  hervorgerufenen  oft  eoiutatirt  worden. 
Virchow  iinterHcheidot  da  Bwei  Pttmicn,  eine  sohlafTo  »der  wctcbe 
und  eine  indurirte;  die  letztere  nicht  zuweilen  der  umyloiden  ibu- 
lich.  ,Sie  besteht  in  einer  Zunahme  der  Bindegowebitelemcnte  und 
kann  auf  interstitielle  Bpleniti»  Kiiriickgeführt  worden,  welche  ku- 


*)  L't'niofl  1878;  —  Vierte^,  f.  DoniiatoL  <i.  Syv*i.  iSTb,  lug.  »73. 


WL'ik'ti  so  erliebltcli  wt,  claB8  die  FolUkol  kleiner  und  die  Pulpa  hn 
«•npörpii  Rinn»'  «uffrliclier  wcrdon.  Die  weiche  Form  Hap^gen  .... 
ßebl  auH  einer  Vonuelimnj*  Jea  7ellip;on  rnlialtea,  bpeoinlpre  der 
Putpt»  horvor,  und  pntsppipht  ilaluT  walirschpinlirlt  einem  g^eringoren 
(jra'ti>  der  Reizung.  Beide  Fopmen  liftbcn  ctuT  Aniiiiiie  dm  Paren- 
cliyms,  zuweilen  wirlcliche  Blässe  desselben  in  ibrcm  Gefolge,  und 
namcntlioli  die  indurirle  ist  sehr  constant  mit  Verdickungen,  halb- 
knorpeligen  AnHchwclUingen,  Syticchieo  der  Kapsel,  den  Folg«»  der 
partiellen  oder  diffusen  PcriAplciiiti»  Yergi'üelUtchaflet."  «Da,  wo 
der.  ProccM  mehr  henlwciiK!  auftritt,  kommt  spütcr  eine  Vor- 
»chrumpfimg,  eine  iiarbigi'  Vprdii-htimg  (wltT  EinEiohung,  wie  wir 
aie  an  der  Leber,  den  Kode»,  der  Iris  ki-Minm.  In  nmuclion  Fällen 
finden  sich  auch  gelbe,  härtere  Stellen  darin,  die  liei  der  niikrii- 
Bkopischon  fiitersuchung  wi-nig  l'iRment,  dagegen  viel  Fett  erkennen 
Ißisen  und  die  nieh  duhor  nnch  mclir  den  gummcifion,  ata  den  hümor> 
rhagischon  Knoten  nnreihcti.  liier  dürften  abo  wirklich  apecißächo, 
(harakteriittieche  Locnlcrkrankungen  vorliegen."  Ausgeeprochene 
Gnmmatfl  der  Milz  sind  «eltenor;  doch  haben  Rokitansky  und 
Vircliow  Bvlclie  gesehen.  Wagner')  hat  molircre  Fülle  boschriehen; 
einzelne  Befunde  rühren  von  Pihiin- ünfcillay'),  Pfir«tor, 
Wilks  und  L.  Rcca^  nnd  L.  flold*)  her.  —  8ebr  intorcBnant  «nd 
in  der  Richtung  die  Ergebnisse-,  welche  A.  Ilimliind '^)  ana  dorn 
iSectionsmatcriale  de«  Kopenhagen  er  Ooniniune'HoHpttaU  gewonnen 
Ibat.  Unter  44  Erwaehftpnen,  die  an  ao()nirirtßr  Sy|ibi1iH  gOHtorlmn 
»aren,  holen  27  Hyperplasie  und  -'(  amylnide  Degf^neration  der  Milz 
|ar;  gunimim*  Erkrankung  der  Milz  war  nirbt  vertrntt'n, 

Naeh  neueren  Beobachtungen  ist  Erkrankung  der  Milz  im  Ver- 

|ufe  der  Syphilis  manchtnal  eehon  8(?hr  früh  festzustellen,   ßicrmor 

8  Monate  nach  der  Infection,  neben  Icterus  und  Schnei  hing  der 

löckerigon  Leber,  Miktumor  ronatntirU     A.  Weil")  hat  Milz- 

(21    und   24   Tage)    vnr    Auftreten    der    Roncola    bcidmchtot 


■)  Arch.  d.  Ilcilk.  1)<1.  IV,  jMic.  4m 
,*)  hTntoii  1862;  —  Schmiilf»  Jahrb.  il.l.  CXVIII.  paK.  42. 
P  itfd.  TtmM  und  Gas.  1863;  —  »cliniiato  Jahrl>.  ibid.  paff.  V).  t^.  auch 
lltd.  CXSIIt.  paf.  177. 

MüMTphitu  (»u  CbtarJ'«  Prasooiur).  Viratotj.  f.  n^rmatoF.  u.  Sjpli. 
i'ivif.  «3. 
Ho-p.  Till.  Dd.  IX.  IS^ :    '  Viorlclj.  t.  DemiAlol.  u.  ä>ph.  1882.  pug.  !m. 
Veb*n  i\.  Vurkonjiiifii  d.  MiktHnnim  bei    fri«uln'r  Sypliili«  otü,,  [JuutwIiM 
klio.  Med.  Itir74,  Bd.  Kill,  pag.  SIT. 


und  Rpfunrlcii,  dnas  derselbe  eiumnl  noch  A  M'ochen  nach  Aiim 
brucli  des  Exant:hcm8  nachweisbitr  wnr;  rbnrnktcnstüirh  fnr  die 
sy|)]iili tische  Milzschvcllung  sei  die  Kfickkclir  zur  Xorni,  die 
einmal  nach  5  und  einmal  Dach  10  AVoohen  erreicht  vmrde. 
Wowor')  hat  in  1^^%  der  an  constitulionellpr  Sj-phil«  Leidenden 
Milztunior  rmehgcwieHeu,  weicher  gleich  den  anderen  Symptomen 
einer  atitiiiyphilitischcn  Behandlung  wich.  In  zwei  FSlIon  fand  »ch 
mt'hreru  Monate  nach  der  Infoctiun  Milzvergröeeening  bei  Recidiv- 
auebrüchen  vor;  Inunetioncn  führten  auch  hier  zur  Verkleineniofi 
der  Milz.  A.  LIaslund  hat  einige  Male  Milzvcrgröaecninf;  gefuDden. 
sie  verlor  sich  aber  achnell  wieder  nach  dem  Schwinden  dee  Fieber» 
und  der  Einleitung  der  Cur. 

Metbodiswhc  Uutcrsuchungcii,  die  boiöglich  der  Milz  auf  meiner 
Klinik  miWrnoinmen  wurden,  haben  folgende«  erdeben:  Unter  drctssf 
mit  frlKcher  Si/phiÜM  neliaftcten  fand  sich  die  Milz  S  Mal  vergrfiesert 
vor;  in  rier  Fällen  war  Malaria  vorausg^angen,  in  einem  deraelben 
Uuunteti  wir  jedoch  Verkleinerung  des  Organea  glnichzeilig  mit 
ICückbildung  der  übrigen  SyphiliüBTioptome  conetatiren;  in  drei  Fällen 
hatte  sich  die  Milzvcrgri>w<eniiig  unter  unseren  Augen  nuegebildct  1l 

Üci  vorgcechrittcner  Syphilis  ist  die  Mitaffection  der  Milz  oft 
geling  feetnastellen;  neben  LeberB>i>hili8  int  diceelbe  »ehr  gewölinltcfa, 
nach  Oppoi^er,  Frerich»  nnd  Lanccreaux  conetant  vorhanden. 
In  einem  Falle  ist  Fr.  Mosler")  in  die  Lage  gokoiunicn,  eine 
ex<{uisite  L  e n  k Jim i e  auf  Syphilis  xurückftthrcn  zu  können :  im 
Verlaufe  der  conatitiitionellen  Erkrankung  ist  es  zu  einer  Schwel- 
lung der  Lymphdrüsen  fa«!  am  ganzen  Körper  und  zu  einer  (aaf 
Vermehrung  tli^r  farblusen  Blntkürperrhen  ba«inen)  Vergrüwerung 
der  Milz  um  da»  Vierfache  gekonmien.  Die  Leukc^eythose,  die  bei 
Hyptitlia  üftt>r  beobai^htet  wird,  hatte  eich  zur  wirklichen  Ijenkaipic 
»ungebildet;  Monier  findet  den  Onind  ilufür  darin,  „dam  die 
DräsenerkrankuDg  eine  eo  grosse  Au^idcbnung  erlangte,  und  rick 
im  Verlaufe  der  Syphilis  nuch  eine  Entzündung  der  Milz  liiozu- 
gceellte".  —  Eine  wahrachcinlieh  auf  Syphilid  beruhende  Leukätiüe, 
die  allen  Cunncthodcn  trotzte  und  echliesAlich  auf  Liquor  tau 
Swieteni   nach   monatciHngem   Gebrauch    nbcrrasciiendc   Besserung 


*)  üebn  deiuolb.  UegenHt.  ibid.  Bd.  XVU,  pag.  400. 
*)  Sifllui  r.  Avanzini'tt  MittlcilunK  ■über  ima  Verhaltm   ü«r  MiU  M 
be^humiiiter  8yi>hlll>',  TierteU.  f.  Dormatul.  u.  8;pb.  ISM. 

t  LoukSmi«  II.  Sjphilis,  UcrlinM'  klin.  WoelioiiMtir.  UHU,  pag.  2B. 


aufwica,  hat  OrdensteJn^)  bei  einem  Patienten  h(*i]lmc)it(rt,  der 
Ton  oincni  sypTiilitisi-Iicti  Vater  sfiimmtc.  Ri««»*>  ,aatj  zwei 
Obdtictiotirn,  lici  welchen  in  riiiinpn  (^piner,  bcsoiiJfrs  in  LiibtT 
und  Milz,  Ivukätniti4!hu  und  Hypbilitiscbii  (gtiminÖMO  YiTtLndorungcn 
M>  neben  einander  bestanden,  d«i»ti  ihm  genaae  TrenrmriK  un- 
möglich  war"*. 

Xac'Ii  Biroh-IIirBchreid  *)  ist  ^boi  den  mit  horeditiinT  Luna 
b«haft«teii  Nougeborpnon  fa«t  anBnahmslo«  eine  lUilzvnrRrnfiHprung 
vorhanden";  naoh  Haslunds  Uiitersuchunpcn  vficscn  von  154  an 
hcroditSrcr  Syphilis  verstorbenen  Kindeni  55  Hyperplasie  der  Mila 
auf,  mit  Ounimatn  oder  amylolHer  Degeneration  do«  Organw  war 
Keine«  behaftet;  oft  sinkt  das  Organ  in  Folge  der  Oewichtazunahme 
und  ist  dann  leicht  durch  die  üauchdecken  dureli7.utA8ten  (.1.  Kicen- 
8chitz*X  Gummata  finden  »ich  l>oi  iilter  gewordenen  Kindern 
eher  ror;  Grogoric")  eah  zahlreiche  Oninninknoten  der  Müx  bei 
einem  plötzlich  vcrstorhonen,  36  Jahre  alten  Manne,  der  wahr- 
Bobeinlich  hereditAr-sypbilitiecb  war. 


Anhangaweiao  möge  hier  mich  di»  syphilitificlie  Krkranknng 
einiger  Organe,  deren  physiologische  Fimotion  noeh  sehr  im  Dunkeln 
liegt,  kur^i'  Erwilhnung  finden. 

SchoQ  Lieutaud")  bat  bei  einem  IHJAhrigen  Jüngling  die 
Thymus  faulig  zerstört  gefunden;  »päter  haben  Vcrori  (1H25)  und 
Cruveilhier  TliyniuBabBcesBO  an  Leichen  syphilitisclior  Kinder 
enttleckt.  Im  Jahre  1850  machte  Panl  Duhois')  auf  die  eiterige 
InflltratioD  dieses  Orgaiies  bei  liereditärer  Syphilis  uufnicrksam. 
El8Ä8«er  und  Lehert  bezweifelten  Dubois'  Beftind;  Friedleben 
hielt  ihn  für  wahrscheinlich,  Virchow  fflr  unsicher.  —  Weisflog 
stellte   nun   in   seiner  Inaugural-Dissertation ")  fünf  wohlconstatirto 


0  Ontnülil.  r.  d.  nii^d.  WinsonHcli.  167ri.  pitt;.  7<)9. 

*)  Biil«iibur|['ii  Itcial-Encyklop.,  Art.  LoukSmie. 

^  Ocrbardl'a  Handb.  il.  Kiodcrkrankh.  Bd.  IV.  2.  1880,  pag.  mt. 

*)  Wiener  med.  ^\"ophMachr.  187a  img.  1110. 

ö  Bchrnidt'ii  Jahrb.  lK7t,  Bd.  V\A,  piig.  2£II. 

')  11)9«.  »nat.  modiv.  Ei.  8<]ili>fivi.  Ovikue  ot  AniittclDd.  1796;  — 
Vircbow,  Uvixir  d.  Nnl,  d.  coinftit.-njpli.  Äff",  pog.  !f7. 

')  Da  DUgnoati'T  de  Ib  Syph.  ooinmo  iin(^  (tc«  caum«  prohnblo«  dn  In  mort 
du  lovtu». 

*)  Kia  Beltr.  zur  Konntiilwi  d.  Dntiois'Hcbcn  Tbj-iniifiabaocaHo  bei  »offob. 
8yph.  19ßÜ. 


Fälle  aiisnmnipn,  Aeneo  er  eine  eigene  ncobaclitiing  anfügt«.  11«  r- 
mann  Widerhofor')  thoüto  ebenffllU  cinon  cirntchlüRiRnn  FbU 
mit,  den  er  1«Ö8  in  dpr  Wiener  Findelanetalt  zu  bcobnehtcn  Oiv 
legenheit  fand. 

In  der  SchilddrÜBO  habe  ich  mehrere  derbe,  deutlich  circum- 
Bcripte,  bU  knataniongroaac  und  ziemlich  cropfindlicbc  InSItmto  bei 
einem  40  .FiUire  iilteii,  schlecht  g:cnShrt«n  Manne  bcolwchtct,  iliT 
un^eHilir  'b  Jahr  friiluT  die  syphilittflchc  Initialmunifuntution  bckotn 
und  4  Monate  ttnÜtL-r  von  Allgemi^innymphmiL-n  liefullcn  wnrA-, 
Ix'i  d»r  klininclien  T'nti'rHui'hunp;  konnte  man  ein  {iii pulo-ptiRttllSwM 
Syphilid  um  StHiiime  und  um  Ko]ife,  Papeln  an  den  Obrnrascheln 
und  in  «nuem  MpiituH  audituriutt  E<xteniu!i  conHtatiren;  elM^nso  b»* 
fanden  »ich  I'apfln  an  den  Auf;enlidern  und  papulöw?  Infiln'aie  ia 
der  Cnnjunctivn  ku  l)(iidi>n  Seiten  der  rnrhhm  und  nach  iDnco  tos 
der  linken  Cornea;  die  Ton»iilen  waren  von  cxuleerirtcn  PapclK 
dicht  bo»et2t;  fibcrdies  kUjjrte  Patient  aber  intensive  Sehmcpzen  im 
Ko|)fc,  die  leiacato  Pcrctueion  der  Boh&dclkno<:hcu  war  für  ilu 
»eben  »ehr  cmpündlich. 

OummatB  der  SchilddrOse  sind  neben  Gummen  in  ondcren 
Organi-'n,  insbesondere  bei  Neugeborenen,  aiigetrefTfn  worden  (Itirrh« 
IlimolifiiliP).  Auch  in  den  Kebennicren  bat  man  Oumm» 
(Hireh- KtrHch  feld  ")  oder  gummaübnlielK^  Entartunigen  (GL  A 
Oordiin*)  bei  Palienten  KMehen,  die  unlt'r  den  T'nicheinunsen  ein« 
AcldiRon*Hcbnn  Krankheit  j^estnrlien  waruu.  Ebenso  tinden  sirb 
gtimmeee  Abingeningeii  in  der  Olandnta  pineaüs  vcnoiehnet 


>J  Vehn  ThymmiRlnw-  bei  horod,  Sypli..  Jalirb.  t.  Kindortieilli.  18BI,  pa«.  2H. 
•)  Palh.  knat.,  Lcipiiit  1877.  puf.  1»?. 
•)  I,  i\  iiiitf.  .'W2. 

')  Med.  TimM  and  Ou.^  Uarob   1870;  —  Schmidt'«  Jubrb.  Kd.  (tT^- 
[Mi;.  160. 


Syphilitische  Erkrankung  der  Urogenitalorgane. 


Neunzehnte   VorJesung. 

halt:  Erlcrankungen  der  Niore;  Cormon  der  NieroaiilTiwtion;  .Syni{ii(jrn«  und 

»Verlauft  —  Di&betos  nirllitu»  und  in«ipiiJu0.  —  I'oriaJiatlic    lIAriiojflubtn- 
um.  —  £rkrarkun|;0n  dt^r  Urnthrit  ui»t  dor  nia««. 

Ouniniii  ilea  OlieileH;  DinKnoii«  und  Diircri-iittiililiiitifniuii-.  —  Ivrkriin- 
kuug  Je»  Teoiikol»;  aitiitrimi^ctio  Uofiitidp;  früli«  ErkruiikunKsform ; 
Oumnui;  gowAlinliDliKr  Vürtuul'  ilur  OrchllU  Hy]i!itlitiCEi;  Verlauf  des  Fungiu 
Rjphilitiouii i  dJH|i[)niriMi(1i!  Hi)ini!nti>;  bv^Ificcmli!  RrarliviiiungcD :  Diagiiuna 
der  Hod«a^philiB  und  UilfiL>rEintialitia|fna§«  von  trauiuatiaehnit,  gimor- 
rhoiKhen,  liiborculösrii    um)   nirciiiatiinlöiiirii    llodcni^wiclivriUsleri.   —    Ur- 

IknuLkang  <loi  Vo«  i(-f«rcTi«,  dur  äitmoiiMrituhi'n,  dvr  Prostata.  —  Alionallou 
du  Sperma ;  InfeotloniittLIiigkeit.  dMadbon;  JUpennlo. 
Weibliche    UenitaUen.     —     Inilialniaulfi'itatloii ;    irnUitivo     PruueMHe; 
gummBso  Vorgjbigo.    —    Uvarialkrnnkhi'itnit.  I>y«tokic  Jurvli  Sjphilis- 

prodiut«  bttdinffU 

Nierenkraiikltei  teu  sind  l)«i  Sypliilitüclieti  sclion  run  An- 
nlo  Maria  Valsalva  (ICGG — 1723)  geruuden  wurdi'ii.  ,V«ntrH 
tem  sperto,  rcnoa  naturali  modo  minoros  couxpecti  sunt,  i-t  quailiim 
lolitu  figura  praediti,  plurcsquo  «xterius  hie  ilHc  prDtulieraiitin» 
.beattiB.  Hae  dis^ectac  »aniosum  ostendcrunt  huniumin^  cul  iip^rta 
st  in  pelviiii  via"  (Morgagni'),  im  15.  Artikel  der  44.  Kpiatol 
Ititdert  Morgagoi'l  die  Nieren  eine» alten  ilflnnos,  dCBseo  Zunge, 
mla,  Kehldeckel  u.  e.  w.  unzweideutige  Zeichen  ron  Syphilia  auf- 
wiesen; im  »8.  Briefe  finden  sich  ebenfalla  manchd  hierauf  bexüg- 
be  Stellen.  —  Diese  Uefundc  sind  aber  unhea.c;htct  geblieben; 
it  Wells,  Blackall  u.  Ä.  machten  auf  Nierenerkrankungen  bei 
lea  aataierksani,  die  sie  aber  gleichzeitig  den  Wirkungen  dea 
arcur  in  die  SeliiiLe  aclioben.  Rayer  (1S40)  war  lier  «rate,  der 
ur  und  deutlich  angab,  duaa  er  mit  Kiweii^HauHHehi-idungcüi  einher- 
bende  Kterenatfoctiooen   unter  dem  Eintiuase  der  ronstitutionelten 


■)  I.  (f.  T.  II,  Epiet.  XLll,  Art.  2. 


SyjiliiliB  nrlor  doch  der  ftyphiljlieehoii  Kaelioxk'  boobaohtct  faabe.  8n( 
jener  Zoit  haben  djo  hierauf  bezQgliclien  Ivenntmuc  durch  Vtrcbov, 
Arnold  Beor,  Lancereaux^  Cornil,  E.  Wagner  u.  A.  be- 
deutende Bereicherung  erffthreo. 

Wir  Behen  die  Niere  durch  Syphiüa  in  mehrfacbcr  WeiM 
erkranken:  in  Form  von  acutem^  subacuteni  oder  ohroai»cheiii 
MortiiiB  ßrightii,  der  granulirten  Niere,  der  giimmSacn  loRltraiina 
und  der  Amyloiddogeneration.  wobei  auch  einselne  Formen  ni'ben« 
einander  in  Conibination  auftreten. 

Das  Zahlen verhähniäs  der  verschiedenen  Nierenerkrankungeo  bei 
SypMliti»clien  entnimmt  nmu  aui  einer  ZuBammenstellnag  Spiess''), 
der  aua  den  SeetioiiHprotoeülleu   der  Charit^  220  Fälle  auagdogen. 
Jn  147  KgUi-n  fand  meh  Niere nafTe^tion  vor,  darutiler  42  Mal  Amy- 
leidnicre,  7  Mal  Nephritis  §"00101033;  auf  congenitale  Syphilid  kamen 
34   Fälle,   von    denen    10    Nterenertcrankunj^en   und    zwar  3  Mal 
Amyloiddej^eneratiun    darlot-en;    Qummata    waren    bei    horodittm 
Lues  kein  eiBzigca  Mal  verBeichnet  —  E.  Waguer")  bat,  abgeaebco 
Ton   den   nicht   vcrtttorbencii  Kranken,    seine   üntersuchungun   auf 
63    Fälle  baüren    köiiiieii;  doa  Ouninia  fand  sich  3  Mal,  Amyloid* 
cntartung    35    Mal    \or;    die    übrigen    Fälle    \ertlieilten    aieli    auf 
acuten  (8),  auf  ehrenischen  (4)  Morbus  BrightÜ,    auf  die  granulirte 
Niere  (7)  und    auf  einnuitige    Nierenatrophie  (6).  —  IL  v.  Batn- 
berf^er'),  wßlclicr  die  Beziebungon  des  Morbu«  BrightÜ  zu  andi 
Ki'ankheit^n    aus  1623  Obductit>nfil>efunden  zu  erforschen  tri 
konnte  in  40  Fällen  Syphilis  als  Ursache  aunehmen;  die  gommOM^B 
Infiltration  sclielot  hier  nicht  in  Betracht  gez<^n  worden  zu 
Für  die  Lucb  charakteristische  VcränderungeD  kommen  nur 
Oumma  zu,  wenngleich  dasselbe  in  der  Niere  keine  grSsaeren  Dime 
eioncn  auninimt.  Die  als  Morbus  Brightii  crecheinenden  Nephritid 
und  manche  Ausgunge  dciöclben  (SchrumpfnierenX   welche   »ehr  o: 
mit     aiideren    Syphiliserscheinungen    vorkouimea,     bieten    für    läv     — h 
allein  nichts  für  Syphilis  KigenttiümUchea  dar;  es  txt  darum  am.—  jA 
schwer  im  Hpeciolleu  Fullo  zu  entscheiden,  ob  die  Erkranktini!  oi^a«ir 
neben  Lues   eiiihergeht    oder  in  directeni  Zusammenhange  mit  d- 
Seuche   steht.    Auch  die  Amyloidniore    nach   Syphilisproceeaen 


')  Ceber  d.  Teni'liieJ.  NieronafT.  bn!  fijiili-  U^rlin  1877. 
*)  DLc  c«natit.  Sypli.  o.  Ule  davon  nliliAnK.  NieriMikraRkli.    D.  Anb.  1  kl-ta 
Med.  ßd.  XXVIII,  i»»».  M. 

*>  VolkniRnn'B  aamiul.  klln.  Vortr.  No.  178,  pag.  6  n.  1(X 


durch  uicbtB  auBgeiwitfIin«t;  die  gnnz  gU'idio  DoKeiierfttiun  kommt 
(•beiiDO  nach  Tuberpiilose,  langwierigen  Knonhoiikrünkbeiton  und 
anderen  »u  Kachexie  führenden  Stöniuson  zu  Stande. 

Die  klinischen  Symptome  der  Nii>rcn«yphili8  bieten  gleich- 
falls nichts  bcsonderPÄ  dar.  Man  ist  da  btiu|itaiiciilich  auf  den 
Nachweis  von  Zet(dn!n  abgelaufenpr  oder  noch  bestehender  Syphilis 
in  anderen  Orgnnpn  rveutiiell  auf  die  Anamnese  —  wenn  sie  ver- 
tisslicb  ist  —  »ngeuieacn. 

Gommöse    Nephritis    Iftast,    entaprcichoncl    den    venichiedeiien 

Stadien,  die  kranken  Harnbcstandthoile  in  sehr  schwankender  "Wf-ns« 

auftauchen;   Ist  die   ErkrankiinR  einseitig,  BO  kann  "bei   Vi-rlegung 

des  Nierenbeckens  dur<?h  das  wflchBcndc  Gumma  die  Excretion  auf 

der  kranken  Seile  geradezu  «tillc  stehen,  wührerid  die  gcuundc  Niere 

normalen  Harn  liefert;  Beiler')  hat  dies  in  einem  Falle,  der  später 

zur  Übduction  kam,  durch  8  Jaliro  beobachten  küriiie».     vVelmliche 

GrsclieinungeQ  können  aber  auch  durch  aridere  Proeeasc  verauU»st 

irerden;   so   habe   ich  bei  einem  Patienten,  der   frische  Oummata 

neben    zahlreidkcn  Sypliilisrcsiducn    aii.s    rrQltcrer  Zeit    darbot,    nua 

dem    achwank  enden   Ei^\'t.>is)«<  und   CylindtTgoliulte    de»    Flarim    und 

aus  einer  Empfindlichkeit  in  einer  Nierengegend  gummöse  Nephritis 

<3ieser  Seite  angeiioramen,  als  im  weitere«  Verlaufe  der  Abgang  von 

KechinokokkuHblaseii  mit  dem  Iliirii  eine  Combination  dieser  Würmer 

Tnit  Luca  dartimt. 

In  den  meisten  Füllen  eracheint  die  Affcction  der  Niere  liiugore 
35eit,  oft  mehrere  -Jahre,  nach  der  Infection.  Indessen  liegen  beobach- 
t-UDgen  auch  aus  sehr  frühen  byphiltBatndien  vor  (!'.  IL  Descouat"), 
2*errouü,  Lancereaux*);  ja  E.  'Wagner*)  beschreibt  einen 
[orbufl  Itrightii,  der  0  Wochen  nach  dem  Coitus  neben  anderen 
pbil)89)'mptomcn  entstand  und  mit  diesen  nach  einer  antisjphi- 
litiacfaen  Behandlun)^  gleichzeitig  Yerschwand.  - 

Der  Verlauf  der  8^'philitiBchen  Nierenkrankheiten  ist  meist  ein 
fcsagaamer,  der  Ausgang  guwühnüch  ungünstig.     Nur  in   denjenigen 
len,  wo  die  richtige  Diagnose  schon   frühzeitig  gostellt   wird,  Ist 


•)  Dmsi^he«  Arch.  f.  klm.  Mc<l.  Dd.  XXU.  pag.  606. 
*)  Da  ralliumiuaric  turvännot  ilnnn   M  coura  ie»   aodd.  ilOO.  A«   In  «yph. 
^■ria  IBTU;  —  Vlrvh««v  u.  Uirsoli'H  JalirpiWr.  1HT».  ßd.  H,  pa«.  M». 
')  l.  c  p«(r.  ir>i. 
•J  l.  6.  IMit.  99. 


von  HDt-iüyptiilitiiu'lit'r  nclinndluns  ein«  gilnxtigc  Wrn<)utig  xu  vr- 
warten,  selbst  wenn  us  sich  um  —  freilich  noch  nicht  wrät  vor- 
geschrittene —  ninyloidc  Dcgoncrntion  handelt  Es  worden  koww 
jedem  Klioiker  Fülle  von  AlbuniiDurie  zur  Beobachtung  Rckoromcn 
seia,  die  im  VcrlAufe  der  BehnndlunR  mit  den  übrigen  Syphili»- 
pi'ovi'Kevti  eich  ubcnfulle  Kcbi'»»urt  hüben  oder  vullciidü  gcschwimdrs 
sind,  hiine  verhält miminü(<!<JK  Kute  I'fokihmc  itestatten  diu  Gummota. 
weil  neben  ihnen  oft  f'iinrtiunsnihigen  Nieren panmchyni  i-rhaltcn 
bleibt;  dieticlbc  gcMiiltct  mch  noch  betwer,  wenn  die  f;utntiiiMo  InKl* 
tratjon  oder  die  Erkrnnlcunfc  überhaupt  einHt>ttig  int;  wird  da  such 
ein  grosser  Theü  der  Niere  oder  selbst  das  ganio  Organ  atro- 
phisch, 80  ist  die  I)e«;kung  des  FunetionaHnsfallen  noch  immer  durch 
eompensatorisch«  Vergröi^serung  der  anderen  Niere ')  möglich  — 
für  den  Fall  ah  diese  nicht  tiachtrAglich  nmyloid  degonerirt. 


Gleichsam  in  Parcntbeae  möge  hier  die  Bemerkung  llatst  findcs-s,' 
dnea  quantitative  und  qualitative  Alterationen  des  llarus  auch  dur«:! 
Ui-sachen,  die    ausserhalb    der    Nieren    liegen,    zu    Stande    komitk^-« 
künnci]^  ich  meine  hier  minacbBt  den  Diabetea  mellitus  und  inaipid.  ^«la. 

Wcnugleicli  die  Aetioäogie  der  Zuckerruh  r  noch  eelir  im 
Dunkeln  liegt,  tto  weiss  man  doch  so  viel,  dass  der  Diabetes  th^^li 
auf  Erkrankung  des  Nervensystems,  theils  des  Yerdauiingstrac^'tn 
und  der  Ijebcr  znröckziirühren  —  also  ein  „neurogener"  oder  ^gaaA^nv 
eutero-  und  lieiiatogener"  —  ist.  Es  scireiut  nun,  daas  im  Verli».'»/» 
doB  Syphilisprocesses  die  betreffenden  Organe  gleichfalls  in  der  W' 
erkranken  können,  dnss  Zuekorrubr  zu  Stande  kommt;  Snl  v*>» 
Scbeiiimann*)  hat  die  meisten  Fülle  aus  der  f-itoratur  zutamnr'aeB* | 
git^tellt,  von  deoHn  einzelne  xweifelloa  auf  syphilttiachen  lürk 
kungen  de«  centralen  NervensyAtems  Iwruhtcn. 

Aber  auch  Diabetes  inaipidus  mag  in  seltcDco  Ffillen  "^^ 
Syphilis  zuaammcnbängeD:  so  hat  Moritz  UaadI  ^  in  einem  ^^""He 
Diabetea  inaipidus  2  Jabre  nach  der  Infecliuu  beobachtet.^  ^ 
nebenbei  Kuochenerkranktingcn  und  geringe  Ccrebrulnymp^-"™* 
bestanden,  wurde  als  Ursache  de»  Diabetes  eine  sypbilittKclie  ^^w* 
bildujig   im  Gehirn,  bezw.  Druck   auf  dasselbe  durch   Oili-opl»  ▼*" 


*)  Ui^utK'Sii^  iiiiril.  Wii(-)iiiii*clir.   1HS4. 

')  U^Agj'iiwftt  isna;  -  WiMi«r  allg.  iii«il.  Zftilg.  188»,  pag.  817. 
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ogeiioimneii.  Auf  eine  antisypIiitUixclie  BoliundluiiR  )>e!M«rteu  eich  olle 
finptom«.  —  Hierher  int  auch  eine  BcoliachluiiR  R  Demmo's') 
1  2ä]ilen.  Ein  C  Jsilire  altor  Kuabo  litt  »oben  heftigem  Hinter- 
inptwhmorx  an  reichlichor  ilurimbaunderuiig  (8—15  Liter  im  Tag) 
[1(1  qiiälc'iidi'in  Dumte;  JodkiiUiim  blieb  ebenso  wie  die  anderweitige 
ehaadlung  ohne  Erfolg;  erst  cino  ausgiebige  InuncHonscur  führte 
[eUung  herbei  (die  täf^tiche  llnrnmenge  Tcrringerto  eich  bis  auf 
Liter).  Demme  rennuthete,  das»  hier  ein  Ouniiiia  der  Rauten- 
rabe vorlag. 

Die  Aetiologie  der  periodiscben  (paroxysmalen)  Hämo- 
lobinurie  ist  uns  noch  weniger  bekannt;  es  igt  darum  nicht 
icbt  sich  schon  jetzt  darüber  zu  äussern,  ob  die  von  A.  Murri  und 
chumacherC  iu  AacboD  *)  mit  der  aDtisypbiUtisch«a  Cur  erzielten 
esultate  bei  diesem  Leiden  die  Annahme  eines  Zusammenhangos 
sidor  Krankheiten  gCHtatton.  —  Nach  einigen  Beobachtern  trat 
ie  periodische  Hänioj>Iubitiurio  (Poufick^  ebeuso  wie  Üiabotes 
llhorallior ')  gerade  noch  einer  Mercurbehandluag  eio. 


Auch  in  den  äbrigcn  Tlioilcn  der  Hamwcgc  fand  Morgagni 
rankhafte  VeriindcrunKcn  noboa  sonstigen  Zeichen  Ton  Luea.  Im 
aazien  weist  uler  dio  [.itenittir  bin  in  die  jüngste  Zeit  liiactu  nur 
n  spärliches  Beubuchtuu^^snifttiTial  auf. 

Mit  Auaiinhiiie  der  «}-phi1iti»ichen  lnitiubn»iiireHtation  in  der 
rethra  (pag.  üQ)  finden  sich  Frühsymptomu  in  den  Harn- 
egen  hCchiit  seltt^n.  Ich  habe  solche  zweimal  gesehen.  Da«  eine 
[al  handelte  ob  sich  um  einen  Mann,  der  mit  ntUisendeii  Papeln 
tn  den  Anus  und  cxalcerirten  Plaques  im  Rectum,  aber  mit  ganz 
Dsunder  Urethra  zur  .Aufnahme  Rclangt*';  uIb  ich  ihn,  der  vor 
Jahren  eine  Urethritis  durchgemacht  hatte,  zufällig  bei  einem 
Ddoskopiechcn  Curso  benutzte,  fand  ich  im  bulbösen  Theil  der 
[anirdhre  die  Schleimhaut  bald  ringförmig,  bald  nur  an  einer  und 
er  anderen  Seite  toßUrirt,  gewubttet,  rutli  und  mehr  als  die  anderen 
'artien   secemirend:  nach  14   Tagen  waren   die  namialisn   Verhiilt- 


')  SvcbMhnler  Jnbrosber.  d.  Jeuner'schoa  KiniJt>rRpit.  in  B«nt;  —  Vir* 
how  B.  Uirsoh'a  Julirvvbcr.  197S,  fid.  II,  ptR.  r>37. 

*)  Dcitr.  I.  itoBainiiiE^nli.  r.  paroxvHDi.  Itüniaglabirturic  u.  Üfph,  6cp.>Alidr. 
tu  d.  Vorbmidl.  d.  3.  Cuiitn''  f-  innv^ra  Mo<l,,  WiimliiuU'ii  1S^. 

')  Ücrlinor  kllii.  WocUwi.dir.  1S83,  pwR.  3U«. 

*)  Schmidra  Jskrb.  lid.  CLXT,  pag.  ^Ißi, 


nisfle  zorücbgekehrt  Bot  rinem  anderen  Hrftoken,  der  mit  eiaesa 
eehr  hartnäckiKon  kleinpapulösen  Syphilide  behaftet  war,  aber  nie  an 
llri.>tliriHs  gclitUiij  hftitf,  stellte  sich  wÄhrcnd  des  Spitalimft'Jitlmlt« 
Beri-etion  aun  der  Hnnirrihre  ein;  bei  niiherer  Untemicbanfc  ta«teta 
man  einigp  bis  erbsengroBse  harte  Infiltrate  im  Verlanfe  der  un' 
l'rethrKlvi'flnd  der  Pani  pendula,  denca  cntsprochond  das  End 
gowulstotc  and  gerßthotc  Sclileimhaut  erkonnon  lie«»;  die  Infiltrate 
bildeten  sich  erst  nach  einigen  "Wochen  zurilek.  —  Nach  B.  Tur- 
nowsky*)  sollen  Wilhrond  der  ersten  Syphilisoruption  «nd  auch  hei 
Rccidivauübrüohcn  llorpos  ähnliche  Ulccrationen  in  der  Foasa 
n&Ticulari»,  nmnchmul  auch  im  spon^ösen  Theilo  der  Humröbns 
vorkummcn,  die  UiichteH  Judceti  und  Brennen  beim  Vriuiren  ood 
in(i»eigi!  Hecrction  veranlassen;  ja  er  >»ill  sogar  bei  einigen  JmUri 
nur  auf  diese  Htcllen  beschränkte,  mehrmalig  Recidivea 
haben.  In  den  letzteren  Fällen  ist  es,  glaube  ich,  reibet  mit  Zuhilf^ 
nähme  der  Anamnese  schwer,  die  Herpes  ahnlichen  Utceratiooea 
vum  Herpes  der  Urethra,  der  ja  auch  häufig  recidinrt,  zu  uat«^ 
«cheiden. 

Bei  den  vrm  Follin*)  demonstrirten  Plaf^ues  in  der  Blase 
die  ^ummJ^Re  Natur  der  Knötchen  keineswegs  ausgceehlosMD. 

Syphilitische  BpStformen  eind  in  dic«OD  Partien  etwas  hAuSgfF 
beobachtet,   kommen   aber   im  Ganzen   auch   nur  selten   Yor.    Vif 
sypliilitischea  Ulccrntiüacn  der  Blase  hat  Proksch")  in  atufllkr- 
lichür  Vr'uise  zuKiLnummKeHtellt.    Am  wcnt|;sten  nnzumt'rifeln  bt  der 
Befund  Virchow'«'*)  bei  einem  84  Jahre  alten  Weibe,  da.i  ncbfii 
anderen  SyphiÜB^oiohen  scliwielig'e»  Narbt-ngewcbL'  in  der  rrHlirt 
und  Blase  uufwicN  und  die  fulgcndc  Beobachtung  Tarnuw»k)-'»^ 
Nach  derselbcD  handelt«  ea  sich  um  ein  4jährig<-»  Kind,  welche*  vüb 
seiner  YTärterin    per  üh  Iniicirt   worden   war;  nassendtt  Pa[H4n  a<w 
Ekthyma puiteln  bedeckten  den  ganzen   Körper,  in  der   Mond-  ttw 
Raeheiihülile  saRseii  exulC't^rirte  Papeln   und  Rhagaden,  im  weite*^ 
Torlaufe  empfand    das    elend    aussehende    Kiod   Sehmeraen   t»«ä* 
Hamen  und  bei  Uruck  auf  die  hart  sieh  anftihlendc  Urcthm;  bek    ^ 


*)  Lanc«roaiix,  1.  6.  fng.  ^33, 

'j  Zur  Ocscb.  u,  Tiithol.  «L  qrpli.  Clccr.  iL  llanibUM,  ViMkdj.  t 
u.  Sjph.  1K7»,  fug.  afifii 

*)  WOrtlMirg&r  Vorhiiiidl.  d.  |>h7«.-n»>iL  Om.  IS&S,  Bd.  IM,  pNC-  9S7. 
*)  I.  0.  iMMt.  19». 


Obduction  fand  man  ir  der  Blase  und  Urethra  oberflächliche  syphi- 
Ittiftrhe  Oeechwüre,  die  Leber  s^'philidsch,  die  Lunge  IiepAtieirt. 

In  der  Urethra  sah  Voillemier ')  giimmS«o  Oeeehirtirß  &  Cm. 
vom  Orificium  extemuni  entfirnt;  selir  selten  sind  erbscn-  bia  nuse- 
groesc  Qumniftta  der  iTcthrn,  die  dann  Au»  Lumen  Tercn)^orn. 
H&uligcr  kommen  Vcrachwiirungcn  der  Harnröhre  vou  Gummen  äub 
SU  Stande,  die  in  doo  Schvellk&rpcrn  (s.  diese)  eitzcn,  Gammata 
zvrieehcn  der  Urethral-  und  Vaginalschloimhaut  hat  Ucrgh  *)  zwci- 
uiaL  —  7  uud  H  Julirc  nach  der  Ini'ectioD  —  bvolmchtiit. 

Je  nach  der  Schwere  des  Proceeaea  werden  die  Erscheinungen 
eine«  hI(Mmen  Katjirrhe«,  oder  einer  UIccration.  oder  einer  Kanin» 
beengung  der  liamwe)^  in  den  Vordergrund  treten. 


Die  äuBseren  Genitalien  sind  seih KtTemtnnd lieh  Filr  die 
eiste  Sjrphilisinfeetion  von  panx  besonderer  'Wichtigkeit;  almr  aneh 
die  Constitutionen  gewordi-ne  Krankheit  Hutzt  mit  be^undfrer  YorlielM* 
ihre  ersten  Prodncte  an  dienten  Theilen  ab-  —  Bei  Beeprcehunf;;  der 
Initiatmanifcst^tion,  der  ItoBeola  flvphilitiea  und  des  papulöson  Sj'phi- 
lidos  haben  wir  dieser  VerliältniHSc  niisfährlich  gedacht. 

Weniger  häutig  linden  eich  hier  t^ummiiae  I'ruductionon.  Siß 
erscheinen  als  linsen-  bia  bohncn^oase  oder  noch  {^üasero  lutiltratc 
in  der  Glana  oder  in  den  cavernösen  Körpc-rn,  die  Kewühutieli  nicht 
Bchmcrien  und  dem  Patienten  oder  dem  Arzte  nur  beim  auJÜlligen 
B«tastcn  als  harte  KniJtchen  auffallen.  Fach  meinen  Krffilirun^ii,  die 
mit  den  Bcobuchtungen  Anderer  (Fournier,  Edvard  Welander*) 
übereiniitimmen,  lucaUsirt  sich  das  Gumma  selir  gerne  an  der  Stelle 
der  Initialmauifostation;  Unna  hat  eine  solehe  Entnickolung  anato- 
miaeh  constatiren  köunon  (pag.  Sl). 

I>ie  Giiminata  der  Glanü»  und  des  Präpiitiumn  zerfallen  wegen 
ihres  oberfliiehiichen  Sitzes  im  weiteren  VerlaTifo  ganz  gewühnlieh  und 
geben  verschieden  (frossc,  acharf  begremjto,  oft  gegen  Follikel  zu 
aieli  vertiefende  GoachwÜre  ab,  denen  mitunter  der  serpiginiSaö 
Chnraktcr  anfRedrQefct  ist. 

In  den  Schwcllkürpem  beobachtet  man  &ftcr  llcBurption  und 
Umwandlung  in  Schwiole;  indessen  wird  Erweichung  und  Uleeration 
faier  nach   wahrgenommen,  wobei  groese  und  tiefe  Otnrhwiin^höhlen 


0  Twrii'ivti'ky,  I.  C  lidR.  i«ß- 

^  Vlrcbow  u.  llirstrh'«  Jahn^ilxir.  1867,  HA.  II,  iinff.  66ß. 

■)  Hrgioia  Ud.  XLV.  1883;  —  Scilinidl's  Jahrb.  Bd.  CXCVUl,  (iitg.  ^1. 


entstohon,  di«  ^efi&n  die  Harnröhre  durclibrcrlien  kümwn.  Sind 
grüääero  Partiou  de»  Scliwellgewebcs  in  dem  Qumnia  oder  id  der 
Bchwiolo  uQtergegaogea,  bo  wird  nach  Aushcilunf;  sclian  unter  ge- 
wöhnlichen Verhältniseen,  noch  auffallender  aber  wälirt-nd  der  Kroctioa, 
Knickung  oder  Krümmung  (Chorda)  des  Penis  nach  der  kranken 
Seite  hin  erfolgen;  Iticord  hat  in  eintm  solchen  Falle  das  GUod 
einen  vollständigen  King  beschreiben  iwhm. 

(lUinrnnta  des  Gliedes  konnten  eiricrBeita  fßr  sjrp'>i1i^'K 
Initialmanifesta Honen,  andererseits  für  Carcinora  augcschen  werden. 
Um  unnöthige  Wiederholungen  za  vermeiden,  wird  auf  die  allge- 
meinen Ausoinandersctiungea  Ton  früher  (pag.  182  und  188)  ver- 
wiegen und  hier  nur  kurz  rccnpilullrt,  dase  Gummata  auch  in  die 
Tiefe  zu  reichen  pflegen,  dasa  sie  VergriSeBerung  der  LymphdrÜMtn 
selten  vornnlasaen,  während  indolente  Buboneo  «ehr  bald  auf  die 
Iiiitialmanifestation  folgen  und.  Drüaoncntartuiigcn  das  Carcinom  ge- 
wohnlich complic^ircn. 

Üummöee  Cavemitie  ist  mit  einer  gonorrhoiscbcn  wohl  nicht 
za  verwechseln;  dafür  aber  muas  man  darauf  bedacht  sein,  da» 
manchmal  schwielige  Knoten  im  Corpus  Rarenicixum  vorkommen, 
diu  uivht  auf  Syphilin  zu  beziehen  sind;  in  einem  von  mir  W- 
obuchteten  Falle  war  ich  nicht  in  der  Lage  feätzustellen,  ob  die 
Veränderung  etwa  ala  Narbe  aufzufas»eu  sei,  die  nach  einer  durch 
eine  Hehr  inleoMve  Erection  veranlagte  Ruptur  sieh  ausgebildet 
hiltte,  wie  Dem&rquay  und  Parmentier')  dies  fOr  nianclie 
Fälle  gelten  luoiien. 

Viel  häufiger  als  das  Glied  sieht  nutn  im  Verlaufe  der  Syphili« 
den  Testikel  erkranken. 

Bei  der  für  die  l^ohachtung  und  ITntcnmchung  so  leicht  n- 
giinglichcn  Lage  desaelben  Itüniit*;ii  die  Afffclionen  diese«  Organes  de» 
älteren  STphilidolugen  nicht  entgehen;  indem  aber  nach  der  damak 
vorherrschenden  Identitätslehre  dem  Tripper  gleichfalls  Constitutio- 
nen« Folgeerscheinungen  zugeueh riehen  wurden,  blieb  die  Confu«ion 
diT  gonorrhoischen  mit  der  syphilitischen  Erkrankung  des  Hoden«  un- 
vermeidlich. Es  war  nur  natürliL'li,  dasH  U.  Bell,  der  mit  logischer 
Schürfe  den  Tripper  von  der  Syphilis  zu  trennen  vorstand  (pag.  2iX 
auch  zuemt  die  Unterschiede  erkennen  niunate,  welche  bei  den  Er 
krmikungen  der  männlichen  Gcnitnldrtlso  nach  Tripper  einer-  und  noch 

'>  Moabeur  it««  «oioDoe*  IMl ;  —  Tarnovsk)',  L  c  pMT-  374. 
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Syphilis  «ndarerBeiU  uliwalton.  Und  in  der  Tliat  «iiid  ilie  Schild». 
runj^'CD  der  wesentlichen  klinisclien  Differenzen  zwiselicn  der  ITodea- 
Reschu'ulst  nac)]  Syphilis  und  der  naeh  Tripper  in  dar  Abliaudluii^ 
deH  Cdinburgher  Cliirurpon  so  trefTerd,  dass  sie  mit  nur  geriiigen 
Modifieationen  noch  hout«  als  mueterpiitif^  Reiten  dürfen ').  In  aelir 
bcjwichnondor  Woiee  entschuldigt  Bell  die  Weitschweifigkeit  ßeioer 
Ausein&nderaetxungea  uut  dem  lUiiweiac  auf  die  gegcotlieLligo  Auf- 
fassung llunter's. 

Die  Ton  Rell  mit  ao  viel  Klarheit  hervorgehobenen  Unter- 
schiede zwischen  diesen  beiden  Arten  von  HodcnKeschwfllst^'n  finden 
sich  jedoch  in  det  Folge  selbst  bei  gediegenen  Klinikern  nur  in 
ToUkonimen  verwischter  Form  wieder;  so  führt  Dupuytren*)  die 
syphilitischen  Hodengeschwilste  in  gleicher  "Weise  auf  Tripper, 
BuboQcu  und  Schanker  Kurllek.  Erst  ßieord  hat  auch  hier  dar 
wahren  ErkenntniBs  Bahn  zu  brechen  veretnnden. 

In  anatomischer  Beziehung  datircn  unsra-e  Kenntnisse  der 
Uodensyphilie  —  der  Sitrcoccio  syphilitica  —  von  Virchow 
her,  der  dieeelbc  in  treffendster  Weise  mit  der  Lobcrsyphili«  ana- 
logiflirtc. 

Man  kennt  eine  einfache  s)-phUiti8cfac  Orchitis  und  eine  guniinfise. 
Bei  der  Orcbitiüs  simples  geht  von  der  Albufrinca,  häufiger 
von  den  Septin  und  dorn  »wiacbcn  den  Bameneanillchcn  hinziehenden 
Bindegewebe,  eine  chrontBch  verlaufende,  »klerosirondii  Wunheninc 
»US,    die    kleinnre    »der    giimsL-rc    E'urtieii    de»   linden»    erfasat   und 
nierst  Vergi-nwerung,  Kpiiter  aber  Scdirunipfuny  den  Organe«  budingL 
Die    Oberfläche    ist    bei    gleich mäiwiger    Vertheilung    de«    PmeeHBeB 
fflatt;  am    gewrlbnlicihston  ist  der  krankhafte  Vorgang  jedoch  nur 
auf  einzelne  Pnrtien  beschränkt,  die  daiui  als  harte  Kmdlon  hervor- 
ragen, utn  noch  der  ^hnimpfung  ebeiinovielen  Kinziohungen  platz- 
Äumaehen.     Je   nnehdem  d«r  Ilod«    selbst  oder    die  Albuginea    den 
JUuptvitz  d«r  Krankheit  abgibt,   spricht  man  von  einer  Orchitis 
Txier  Periorchitis  syphilitica  (Ricord's  Albuginitis  b.). — 
nderinge  ExBudation   In   den   Raum  der  Tunica  vaginalis   und  Ver- 
'  ^ckung  der  Scheidenhaut  pHegen  selten  zu  fehlen. 

Der  gummöse  Proccss  combinirt  sich  gewöhnlich  mit  der  ein- 


'J  Abhmndliuie  ül>.  d.  b^urt.  Tripper  «to.  Aus  d.  Sogl-  Obere,,  Leipslg  1791, 
.     Bd.  II,  psg.  108-106. 

^  D«noD  klm.-«liir.  Tortr^  Lcipirig  if&i,  Bd.  1,  png.  M. 
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facbcn  Byphilitischcn  Orchitis  derart,  dam  in  der  Bind^iewdiR- 
wncheruits  kloinere  oiler  gpöwcrn  Gummntnoton  dopotiirt  erwhnini?ii, 
die  ^al<)  KUr  Resorption  f^clangcn,  l>ald  wieder  verkäsen  und 
vcrkrcidcn. 

tHc  ticuftron  Unterauchunccn  von  L.  Ualasecz  und  P.  Kccltis') 
Tülirtcn  KU  undcreri  Itcdullatc-iL  Xacli  ilincn  entwickeln  eicli  iniuirr 
/.lioml  kltnnvrc  Knoten,  die  in  dur  UinpibiinK  BkWom-n  und  Alrophi<:n 
bKdingHri  —  Virchow's  Orcliiri«  »vphilitica  niraplex;  Virchow*» 
Ori'liitif  g^jinrnimii  Iiczi<rhi'n  die  Auton-n  Huf  Nekrosen  nicht  nur 
KuniitiMM-r  HiTtli»,  Humlrrn  aurh  dur  nklcrtwirten  I'nrticn. 

Die  penannt^n  AfTectionen  entwickeln  mh  xumei^t  im  Mudon 
odiT  ncliniün  vuri  liiwr  den  Anf»ng:  der  Nidienlioden  erkrankt  für 
Hioli  HHeiu  zwar  (<ullen,  wird  aber  iramerliia  tiier  und  da  cbcntRlb 
ergriffen. 


Tom  klinischen  Geftichtspunkte  haben  wir  zunächot  hervor- 
XU  hoben,  daes  die  mäDolichc  Geechlccbtedrüse  nach  län^eroni  Boet4iide 
der  Syphilis,  zumeist  mehrere  Jahre  nach  der  InFectioD,  zu  erkranken 
pfioizt.  Kommt  man  jedoch  iii  die  La^e,  diese«  Orican  während  der 
eretcn  Hvphili^ymptomc  leiden  zu  aehen,  so  redacirt  eich  die  Krank- 
heit nur  auf  ehic  hSckerlge  uud  schmerzloac  Aimehwelluag  der  Nebon- 
hnden,  die  im  Mittal  S'k  Monate  nach  der  AnstcckunR  auf  beiden 
Sritcn  ^leirlixeitig  «ich  entwickelt  und  wegen  der  SchmerzloDigkeil 
Yoni  Paiienton  oft  gar  nicht  gewahrt  wird  (Hüter,  Dron'). 

Aach  icli  kann  Beispiele  für  sehr  früho  Hudemyphiliti  beibringe*. 
KinmnI  handelte  e«  sich  mit  eine  nur  wenig  cmptindlioho,  etwa 
ka^tftmen^ro»8o  Infiltration  erat  im  Kopfe  des  einen  und  bald  darauf 
de«  anderen  Nebenhodens,  die  4  Monate  nach  dem  ErMheinen  der 
Initialmauifcrtfltion  auftrat  und  auf  Empliwtrum  hydnir|f>Ti  in  wonijceii 
Wochen  eich  bcBscrte.  —  Manchmal  beschränkt  «ich  die  E>- 
kraiikung  weder  auf  den  NcbeuhodCDf  noch  vcrl&uft  sie  schmenlo«. 
wie  folgende  Beobachtung  darthul.  Ein  30  Jahre  alttT  Zimmer 
nuinn,  der  vordem  nie  an  den  Qenitalien  kratdi  war,  wtmle  auf 
meiner  Klinik  wegen  frischer  Sklerose  und  naehlblgendcm  maculOaco 
Syphilide  mit  Inunctionen  bebandelt  und  geheilt  entlassen.     Nach 


')  Snr  Im  I^.  hislol.  de  U  Bi-jtlL  t«slloul.  Arali.  do  phys.  norm,  vt  |tMh. 
Sv.  6,  1881:  —  Vircbovr  u.  Iltreoli'B  JnbrceW.  tS81,  Bd.  11.  (wg.  äO». 

*)  I>o  l'epUtiO.sjpli.Art-li.ile  uikl.  T.  U.  1869,  pag.  518  et  7!24;—  Lancs- 
reanx,  1.  c  pitf;-  ^^- 


wenigen  Tft|»en  schon  —  uugafähr  18  AVoctien  uacU  erfolgter  In- 
foetton  und  14  Podien  nach  dorn  Ersotiuinen  der  Jmtialnmni. 
fcatfttion  —  musste  er  wcf^n  Schmerzon  in  beiden  Ilodon  wieder 
uin  Aufnaliroo  ins  Spitnl  ansuchen.  M&a  fnnd  fin  der  äusseren  Fläche 
de«  liokcn  Te^tikels  nach  oben  eine  Itasoliiuä»ji:roä8e,  f^iattc,  in  scharfer 
"Weite  prominirende  Geschwulst,  die  bei  Berührung  »ehr  achmerzhnft 
wnr,  onil  ditfusc  ober  Hoden  und  Nebenhoden  glcichniässi^  vertheilte 
Schwellung  geringen  Oradcs;  an  der  Haut  fanden  sich  bereits 
erbsen-  bis  bohnengrosse  Oiiniinaknoteii  zeretroat;  der  Kranke  bot 
eine  auffnllend  depiimirte  OemfltliflDtinimiing  dar  nnd  klagte  Über- 
dies ober  Schwindel.  Unter  einer  engrgiHchen  anti syphilitischen  Be- 
handlung bildeten  sich  zwar  sitninttliche  Erscheinnniecn,  nuoh  (ItH 
HodongCBchwulst,  zurück,  dnf(ir  HeboflRcn  aber  an  eahlroichen  anderen 
Stellen  frinche  Ouiiimatn  auf,  sowie  oUThalb  des  kleiner  gewordenen 
Infiltrates  ani  Hoden  ein  neue»,  in  der  CirÖBse  einer  Erbae,  ßioh 
zeigte,  dfts  eben«o  schmerzhaft  wie  da»  erste  war;  bis  aur  vrdl- 
etändigon  Heilung  rerütrichen  dieses  Mal  4'a  Monate,  l'atient  hatte 
sich  kaum  8  W'ochou  des  wieder  erlftURleu  Wohl  befinden»  rrfn'ut, 
hIs  er  in  binden  Hodvii  hwftigü,  geRüii  die  Lemlen  auRstrahli-ndo 
Schmoren  bekam,  die  constaiit  vorhiitiden  wari'ii  und  in  joder 
fjage  des  KiJrpiT«  gleich  qualvoll  blieben.  Der  Zuntand  besserte 
Hich  durch  14  Tage  nicht  und  der  Kranke  nah  ntcti  genölliigt^ 
nenonlingK  Bpitalühilfe  in  Annprueh  xu  nehmen.  Atiniier  Plaques 
im  Radien  und  zerralleudeu  Hautkiintcn  fand  man  den  linken 
Hoden  in  der  ICiehtung  der  LilngHauhHu  vergröBHi»rt,  uneben 
hrickerig,  derh,  sehr  emptiitdlich;  obensi)  war  der  Nebmihoden  an 
seinem  oberen  End«  knnllig  und  hart,  aber  auch  am  unteren  Pole 
geschwollen;  der  rechte  Ilode,  ebenfalls  vcrgrössert  und  uneben, 
licse  an  Meinem  iiuicrcn  oberen  hinteren  Antheile  ein  prcmiiggrotiH 
TorepringcndcB,  »ehr  Bchmerzliafted  Infiltrat  deutlich  nachwuisen; 
die  Epididyiniii  war  im  unteren  vViitheilc  geseltwollen.  Da  die  früher 
gereichten  tJH«>ckHilber*  und  Jadprii pumte  von  »o  wenig  nach- 
haltiger Wirkung  warm,  wurde  zur  8u««apariUtt  gegrifFeii  und  die 
fwlimentharien  OenitatdrÜHen  mit  Emplaslrum  hydrargyri  bedeckt, 
■piter  mit  Irt^/oiger  .fodofonnlösung  bepinselt.  Nach  17  Tagen 
bemerkte  man  zwar  ein  neucx  rundlicheti,  derben,  ]i!t«LehiUHngni!MOH 
Infiltmt  im  Hchwunze  dur  rechten  Kiiididymiu,  ducb  hatte  die  hohe 
Empfindlichkeit  in  etwa»  abgenonimen.  Ala  aber  nach  weiteren 
10  Togen  unter  Fieber  und  helUgeu  Schmerzen  auch  der  rechte 
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Testikel  umfangreicher  zu  werden  ftnfinjf,  minien  in  dMsen  Pareo- 
chym  droi  IVopfon  einer  Jod-JodknIium!ösiinR  injii'irt,  wegen  der 
enormen  ScliiiKTzliiiRigkint  eine  Morpliiunicinspritznnf;  DachgMchickt 
und  die  SaHsapimlla  mit  Joduform,  »pAtcr  mit  Jodknlil^ing  Tf>r- 
taiiwht.  Ihr  TM\>\g  war  t-in  orlalfliiler:  il«»  Fieber  nahm  ab.  dcf 
Hodß  wtirdp  Imid  kk-incr  und  die  Emplindliclikeit.  geringur  —  wo«  za 
ein'T  writdrcn  pitn-rifliyniatösfii  Inji-clicMi,  die  diesmal  vipl  wpnrgiT 
ßclinirrzen  viTunla.sstc,  uiid  nai-b  einem  Monate  eu  einer  dridt-n 
flolchen  Einspritzung  ernmiitorte.  Nach  weiteren  8  Wochen  e-rnehieniii 
dir  ir«ilpnjriimmata  votlkomnwn  geeoliwunden.  die  Hoden  nomiiü, 
aupli  <'in(!  IViiostns«  lun  CoridyluB  (■xtornuH  dcB  Htunenu  biW«!- 
Hicfi  zurück ;  nur  ein  gt^i^r^n  Kndu  des  Spiltil<«auT(mthaltes  zur  Ent- 
wickching  pekngtes  Infiltrat  der  linken  Bnistdrüs*  {e»  hnndpll  »ieh 
liior  um  denselben  Patienten,  dessen  bereit»  auf  png.  195  pcdwht 
wurde)  war  beim  Verlassen  der  Klinik  noch  vorhanden. 

So  »clunoriihaft  wie  in  dem  eben  gfcschilderton  Falle  eisd 
jedoch  in  der  Regel  die  Bypbilitischcn  HodenerkrankuDgcn  nicht, 
noch  erscheinen  sie  so  frühzeitig,  Pflr  gewöhnlich  entwickeln  wfh 
dieselben,  wie  gesagt,  nach  lungercm,  meisl  nach  mehrjährigem 
Bestände  der  Syphilis.  Unter  sehr  geringen  iichraerTen  oder  dncoi 
OefOhle  von  Dumpfheit  und  Schwere  im  Hoden  vergrOwert  neb 
das  Organ  nur  sohr  lungKum,  wird  au  einer  oder  der  anderen  Stello 
pruminiJUt,  hart,  oder  der  griis^te  TboU  d<>r  OberfiSehe  zeichnet 
aicfa  durch  derbe  Uiiebonlieiten  aus;  niani;braal  ist  aueh  inAssige 
AQ«echoiidung  in  dt<n  Kaum  der  Tunica  viiginnlis  propria  nach- 
weidbnr.  We  Krankheit  geht  meiFt  vom  Heden  selbst  o<ler  »einen 
HtiUen  ans;  bei  zunehmender  Infiltration  oder  beim  Sitze  de« 
InHItratr^  in  der  Nähe  den  Nebenhodens  winl  dieser  gewöhnlieh 
mitergritfoiL  Vereiterung  der  IIodengummittA  if>t  selten,  in  den 
alliTinciBten  Fällen  tritt  mm  Theile  Kcsorptiun,  zum  Thrilc 
Schrumpfung  do«  Krankheit-sprodurte«  ein.  Veröilung  der  ftanHii 
Ifcrtnicnden  Tarti^^n  blribt  selten  aus,  hiermit  gebt,  je  iiiu-h  der 
Ausdehimng  der  Affnrtinn,  einereeit»  Verminderung  der  Spemw- 
production,  ja  vollsfänillge  Anpormie  einher,  andererseit«  Abnahnip 
der  GesclilechtsluHt  und  Imporenz. 

Nach  Ablauf  von  vielen  Monaten  findet  man  den  Hoden  ft^ 
klemcrt,  wolwi  die  Form  bei  glatte-r  Oberflfiohe  erhalten  iat,  oder 
f.»  wecrliBoln  Ein:iit>lmngen  mit  Erhöhungen  ab;  mitunter  iit  das 
Organ   auf  ein    unfünnlicbee,    knelltges  Rudiment  rodndrt.     Eni- 


'nd  flcr  BfltoniTon  uc<l  iilohr  rnitor^eorHnefen  Affectton 
der  EpklidyiiiiM  L-rsi-lioiiit  dioKelW  von  iiurmiilur  Cimfiguratio«  und 
bietet  nur  Btollciiweiso  derbe  Verdickungen  oder  narhenartigo 
SchruntpfungeQ  dar. 

D'ki>ae  Hoden erkmii kling  nUerirl  dtta  Befinden  de>i  Individuums 
weiter  nicht,  inebesomlero  w<'nn  sie  olino  Schmerzen  einhergcht;  ea 
sei  denn,  das»  uino  Vcr&timumng  des  UemütliPB  darüber  pliitz^reift-n 
würde,  das»  die  Kraiikbeil  ein  (Icnerationsorgan  betroffen. 

llanchmal  wädiet  dns  Rumniöi^c  Infiltrat  ^cschwulxtartij;  an 
und  ea  bilden  sich  in  demselben  Erweirhungsherde  aus;  meist  erfoSgt 
danr  Mitaffeerion  säniintlieher  Füllen,  diese  werden  durehbrochen 
nnd  da»  Crnninia  wuchert  als  weirhc,  stellenweise  nekrcmirende 
GranulalioD^masse  pUxiirtig  nach  aueeen  —  Fungus  lexticuli 
syphiliticus.  Der  Fungus  pflegt  in  soiner  ersten  Entwiekoluag 
von  Schmerzen  begleitet  zu  «ein,  die  im  woLtoron  A'erlaiife  ati- 
nelunen  und  oft  vollkommen  verschwinden;  er  stellt  eine  kaetanien-, 
ei-  bifl  fflustgroase,  fteischühnliehe,  nekrotische  Partikel  und  viel 
Eiter  liefernde  OcBcUwuUt  dar,  die  gcg-cn  die  Basis  hin  sich  etwa« 
vcrsdimälcrt  und  mit  der  (kranken)  I Lodens ubstanz  zusammenhängt. 
Die  nmgeliende  Haut-  ist  gewöhnlieli  ^ernlliet  oder  wie  eyanotiseb, 
mfiltrirt  and  mit  den  anderen  Hüllen  an  den  Hoden  lixirt;  seltener 
nmringt  sie  den  Haie  des  Fungus  in  Form  eines  dünnen,  wharf 
zugeschnittenen,  bip  zu   einem  gewissen  Grade  ahhebbarcn  Itandes. 

Nach  längerem  Bestände  verkleinert  sieh  der  Fun^iin  theils 
durch  ne*»orption,  zum  gnwsten  Thelle  aber  durch  partielle  ^'ekrl> 
nniltg  und  AhsIo««uiig  der  nach  aussen  gewiielierten  Massen:  es 
danert  das  jedoch  meist  Wochen  und  Monate,  so  dass  die  Eiterung 
and  da«  mitunter  einhergehendo  Fieber  die  Kranken  hcrnntcr- 
bnn^n  und  dio  sebliessliche  Yernni'hinig  tuthr  hinaiiHSi' hieben,  wenn 
iweckmSBrigee  Eirwchrcilcn  unterlaflson  wird.  Selbstvei'stündlicb 
haben  wir  auch  hier  partielle  und  totale  Verödung  der  Crcnitaldrüeo 
zu  erwarten. 

Die  aypbilitischen  Hodenmk rankungen  cntwielscbi  «ich  gar  nicht 
•elten  auf  beiden  Seiten  und  mn[  niituiitfr  diiruli  ein  Trauma  hi!rv«r- 
gerureo;  in  zwei  von  James  V.  West')  mitgetheilten  Füllen  von 
Pnngus  testiculi  syphiltticii«  int  letzteros  der  Fall  gewesen.     Voran- 


*)  Dublin  quart;.  Jonm.  uf  Mml.  Scionoo  11^;  —  K.J.  Behroiid'aSjpfai- 
lid*L    Sern  Reih»,  B<1.  II,  Erlftnf;(>a  1900,  pag.  Ui. 
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gOgangono  KpididymUiR  na^'h  Trippor  Bt'hi>iiit  zur  Ahlagemng 
SyphUiaproductcn    nifht    hesondors    ?m    iliaptmirun,    aonat    mi 
Guiuniatft  im  Nebenhoden  liäufiger  beolwichtet  werden,  oder 
Trülier  aurtauchea  als  im  Hoden;  aber  äaa  gerade  Gegentbeil  bt 
der  F«H. 

Da  die  Hudenayphilis  um  allertiüuligBten  in  den  späteren  Stadien 
der  Seuche  zur  Walinu'hmung  gelangt,  mt  erscheint  »ie  gewöhnlich 
vnii  iilton'ii  guniiiiüsfii  Prncossen  in  anderen  Regionen  (dnr  Haal, 
denj  Huki-utanen  Oeweby,  der  Nasen-,  Muod-  oder  llachenhöhlc,  dem 
Pcrioöt  und  Knochen,  in  inneren  Organen,  risceralen  Gebilden,  dem 
Norvenfijarein)  hegieitt-t,  (»der  ob  bestellen  gloiehzcitig  Zeiehen  rat- 
nusgt'gungi'iier  Luob  in  Form  von  Dffeeten,  Porrorationen,  narlHga 
V*>rzi<-hungi*M  u.  a.  w.  Universelle  LvmphdriJiienschwel  langen  äai 
gleichfalls  oft  genug  vorlinndea,  manchmal  erftcheinen  die  der  Leiite 
in  erhöhte  Mitleidenschaft  gebogen. 

Ea  gibt  aber  auch  Fülle,  in  denen  tue  beglcitcndon  Syphifi»- 
aymptome  sehr  untergeordnet  sind  oder  vollends  fehlen:  dann  iH 
man  bei  Iteurthcilung  der  Krankheit  nur  auf  die  Erseheinungt^n  von 
Heiten  des  kranken  Organen  angewiesen.  Es  iflt  daher  am  PUteP 
anderer  Hoden-  und  NeLeiiliüdenerkrankungen,  die  mit  nyphilitiwben 
vorwoehaolt  worden  könnten,  wenn  auch  nur  kurz  su  gedenken. 

Eine  traumatische  Orchitix  oder  Epididrmilin  leitet  dtoA 
die  Anamnese  und  erontuelle  SufTuaienon  auf  die  varanegegaDpm 
Verletzung  hin,  entwickelt  sieh  in  acuter  Weise-,  unter  Sehmenm. 
Fieber  und  entzündlich  gorfithoter  Hnnt  su  einer  gmwon  Ocwhvil« 
und  fuhrt  mitunter  z«  .Vbafodirung. 

Auch  im  Verlaute  de»  Trippers  kommt  ea  zu  einer  acut  skb 
nuBbildt-ndun,  »ehr  schmi^räliaf^cu,  bis  fnuetgrUMon  Ge«ohvul*i,  <l>* 
aber  hauptHüchlich  vom  Nebenhoden  ausgeht  und  h^luteus  in  dor 
Bcheidmihaut  de»  Hodtin»  Esaudation  uufwei»!.;  Vi'rreitcruog  irt  W 
dieser  Epidtdymiti»  sehr  selten.  Da»  Scrotura  ist  oft  cnltfiBdEck 
infiltrirt,  der  fiamcnatrang  deraelbcn  Hcitc  nahezu  immer  empfiailW' 
und  geschwollen,  dio  Sccretlon  aua  der  Urethra  nicht  «eltca  ß' 
einige  Zeit  Tcrsiogt. 

Bei  der  Tuborcaloao  int  die  Epidid^ima  meist  nio' 
eriimnkt;  es  entwickeln  «ich  mehrere  hi«  nusegrosse,  Ton  einani* 
unabhüngi((e  Infiltrationahorde.  die  sieh  anfang»  hart  nn(Shka 
nach  Wochen  aber  erweichen;  dio  Hnnt  wird  blänÜchroth,  wW* 
weh  an  erbacn-  hie  bohnoogroeson  StoUaa  Tof,  an  wolcben  «4e  »■ 


rinpm,  bald  mehr  reinen,  bald  mehr  florlcigen  Kitcr  dHirhbrochpn 
wird.  Hftr  «ft  gewundene  Weg  der  Kiterfiitteln  ist  diircli  eimm 
derb™  Strang  vom  ursprilngliclien  liifiltrationsherde  bis  im  die  Ober- 
fläche der  Haut  bez«iclinet  Die  Mündung  bleibt  durch  Werben 
offen  und  lümrt  jjerinfii!  OimntitSten  eine»  dünnen  Eiters  abrinnen, 
oder  (äe  überhäutul  wrli  von  Tiiyh  xu  Zeit,  um  in  kleineren  ndor 
fTTÖMeren  Intervullen  dnrch  den  inKwisclien  iiuf^eütniiten  Kiter  duroh- 
rissen  zu  wurden.  Der  ganz«  Vorganjf  pflej^t  erhebliche  SchrnerRon 
nicht  zu  verunluKsen,  htuf^t^ren  dumli  du»  am  Abend  nur  HcUen  aus- 
bleibende Fieber  und  die  lanf^o  Eiteninj»  die  Kräfte  dos  Patienten 
2U  consumtren.  —  Noch  scblimmer  wird  die  Sache,  wenn  der 
tiil>erculö8c  Proeess  auf  den  Hoden  eclbst  übergeht;  in  diesem  Falle 
eind  die  einzelnen  lubcrculü^^cn  Horde  nicht  so  leicht,  wie  im  Nuben- 
hoduu  nachzuweiäCD,  ee  wird  Kiinikhst  nur  Yergri^HHcruug  des  Or^a.ne» 
nugenfiUlig;  erst  wenn  der  Proccss  »ich  auch  auf  die  Hüllen  uu»* 
gedehnt  hat  und  eiterig  geschmolzene  Partien  die  Haut  perfwriren, 
tritt  die  Mitaffection  de»  Hodens  in  ihrer  Tollen  Bedeutung  rorV 
Auge.  Die  Scrotalhaut  ist  über  dem  Tcrgrösserten  Hoden  gespannt, 
von  mehr  ydur  weniger  grossen  GeschwUren  mit  \erdünntcn  nnd 
nntGrraiiiirtGn  Kändern  besetzt;  der  Grund  der  Oeseliwüro  weiBt 
theiln  rothe  Granulationen,  thoils  nckrotiBcho  Gowcbsfetzen  auf; 
d^  Testik«]  eelbiit  ixt  nicht  beeondera  empfindlich  und  \ünst  Kürtcrc 
and  weichere  Partien  unterecheidon,  wobei  die  letzteren  den  nach 
AOauo  durchbrochenen  Herdeu  entsprechen.  "Während  Tuberculoae 
des  ]ü'ebenho<lens  ab  und  xu  oCHjh  npoiitan  auHzuheilen  pflegt,  wird 
dieser  .Anfang  bei  Tuhereulose  des  Ilodnii«  höchst  selten  wahr- 
genommen; hingegen  iat  ea  nipht  unguwöhnlieli,  ein  Fortschreiten 
der  tuberculflsen  Erkrankung  gegen  da»  Vaa  dofcrcns,  die  Vesicula 
Mminalia  und  die  Prostata  zu  beobachten,  dixbei  wird  sehr  oft  der 
ITachweis  von  Tuberculoge  in  anderen  Organen,  insbesondere  den 
Lungen,  gelingen. 

Das  Carcinom  nimmt  im  Hoden  Reinen  Ausgangspunkt  und 
docuraonrirt  eich  anfangs  als  harte,  spfiicr  dn  und  dort  woicber 
werdende  GoschwiilfttmBpsc,  die  keine  Selirumpfiing  eingeht.  Wuchert 
die  Neubildung  BAcb  aussen,  so  uleprirt  dieselbe  ninbald  und  es 
bildet  »ich  ein  ganz  charakteriBtiHchee,  kraterälmlit'heBKrcbBgoschwür 
—  Fungus  toaticuli  mftlignna.  —  Die  Schmerzen  sind  gewöhn- 
lich inteniiiv,  die  FjeiHten-  und  Bauohdrüscn  oft  carciuomatös  entartut. 

Die  syphiUtisühe  Hodeucrkrankuiig  uutoräcbeidct  sich  somit  ron 


der  traumnti»ehoii  durch  doD  InngsanicivD,  nit-ht  ficut  4>nt]ijndtiehcfl 
AVTlnuf;  von  lipr  günorrhoi>"'hon  Hbordicti  haupUäehürh  dnrrh  deo 
Sitz  im  Jlcxii^n  und  ilon  hiluflgorcn  .Mangel  einer  Schwellung  dm 
Vas  deferens;  liegt  syphilitische  Erkrankung  des  Ncbenbodm 
allein  vor,  ho  entwickelt  oieh  das  Infiltrat  meist  im  Kopfe  and 
nur  nlltnülig,  daiwidhe  ist  nirht  sehr  omptindlirh  und  erreicht  nio  den 
l'mfanR  der  gonorrhoisrhpn  Kpidid>Tiiitw.  —  Mit  Her  tuWrculfieen  Er- 
krankung hat  die  syphilitisthe  zwar  den  chronischen  Verlauf  gemein- 
»cliaftlich,  doch  ist  die  TomehniHche  Txicalisntion  im  Neltenhoden, 
eiterige  Sclimolzung  und  hiiufigere  ITitafTecrion  de»  Vn»  defereim.  tUt 
Snmenbhlsehen  und  der  Prostata  wohl  der  Tnborculow,  nicht  Rbvr 
der  Syphilis  cigenthümlieh.  —  Sjrpliilie  und  ICrebs  linWn  wieder 
ftehr  oft  den  gleichen  Ausgangspunkt  vom  Hoden  gcmeinaani,  dafür 
»nterechejrien  sie  sich  einerseits  durch  die  in  rteter  Zmuhme 
bcgritfcnc  Kiilartung  der  Lymphdrüsen,  die  dem  Carcinom  Kakonmu, 
und  andererseits  durch  die  oft  nachfolgende  Schriunpfiing  des  liodfM, 
die  der  Lues  ctgenlhümÜch  zu  sein  pflegt.  —  Dahoi  moss  icJi  aber 
wiederholt  darauf  aufnierkeam  machen,  dass  einzelne  Symp- 
tome Tür  sich  allein  nie  den  Ausschlag  gehen  dürfet; 
man  stelle  dnher  die  Diagnose  erst  nach  Rorücksieli- 
tigung  RÜRimtUchcr   vurliegendea  Erscheinungen. 

Das  Vas  deferens  erkrankt  im  Verlaufw  der  SjrpUb 
höchst  selten;  wenigstens  sind  die  hierauf  bezuglich(>n  Baob^ 
achtungeu  nur  sehr  spärliche.  Vcriklung  des  Tob  deferene  ncha 
Sfireoeele  syphilitica  hat  Rokitansky')  beaehriebcn;  G.  Lowia*) 
fand  einmal  eine  gegen  das  Siimenbläochtm  zuncbmondo  Verdic^oag 
desselben.  Laneercau.\1  constatirte  danmenetarke  bis  kaxuum** 
grosse  Verdickungen  am  Samenstrange  eines  Syphilitischen ;  glti^fc- 
Kcitig  bestand  lledeusyphilii*;  eine  antittyphititische  Behandlung  hiM* 
den  besten  Erfolg.  Knotige,  nur  wenig  empfindliche  VerdieltoW 
des  Samenstrangcs  habe  ich  neben  Sai-cocele  syphilitie*  der  gieiebw 
Seite  lind  einem  gummösen  Chuchwßre  an  der  Qlans  geaeboa.  !> 
Kilcning  übergehende  Infiltratioii  um  das  Xan  deferen»  Iwi  daö» 
mit  Papeln  behafteten  Patienten  hat  M.  Xeissl*)  beobachte*. 

■)  Lehrb.  d.  I'nth.  Anal.  Ild.  Ilt,  Wion  1H61,  ftg.  »02. 
^  fltmiivn  nb.  ll»(l<-n,  IVmtacliit  Klinik  1S61,  |mi«.  »ML 
•)  L  0.  pag-  222. 
<)  Wionor  med.  DUHcr  1889,  K«.  19l 
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Noch  weuiger  ii»  Qb^r  syphilitiBch«  Erltrantrung  der  Samen- 
bl&aohen  bekaunl  gewurJeu.  G.  Löwin')  hiit  oiiimal  die  Wiliide 
der  SuiuenblüDcben  verdivkt  siigi-truffun;  ein  andoroH  Mal  bostand 
knorpelartigo  Veniiokuii^  dor  ^Valldung  in  ao  holieii]  Orado,  dass 
dua  Innerv  knuni  eiiion  Stt!ckjiadclku]>f  fiisHon  konnt'e. 

BcobarhluDfi^n  über  Erkrankung  der  Prostata  sind  eb«nM 
vereinzelt  (Laoccreaux^. 

Es  kann  keinem  Zweifel  unterliegen,  dass  nuch  das  3pcrina 
unter  der  Sy]>hili»iiiifectii>ri  leiden  iuumh;  die  Beobachtungen  von 
Uebertrag:ung  der  Krankheit  auf  die  Frui-ht  dureh  den  Sajiien 
«prechoD  dafür  zu  deutlich.  Dialuii^  lieiutzen  wir  »her  keine  nähere 
Oriealiniiig  über  die  Art  der  Affeetiou;  die  meiste  Wahrincheinlich- 
keit  hat  die  Vitrstelluiij;  für  eirh,  nadi  welclier  irrilHlivo  Syphihs- 
TorgÜiige  in  den  Genitalorganen,  insbesondere  in  der  Generation»- 
drftM»,  das  CoatÄgium  der  ÖamcuBüöeigkeit,  specieil  dem  Sperma- 
tözoid,  zuführen  und  dieses  für  die  Frucht,  \iellcicht  auch  fSr  die 
J!>au  (pag.  77)  iafectionafilliig  machen. 

"Wir  werden  »^rnivT  noch  zu  iTüncrn  haben,  daea  die  Zeitdauer, 
während  welcher  die  Uehertragbarkeit  der  Syphüia  auf  dii;  Frucht 
anhSlt,  viel  gröaaer  int,  als  wir  die*  für  die  extrauterine  InfettiiHi 
so.  constatiren  pflegen.  Eh  itiuhs  »Ud  dem  äameti  die  Eignung  xu* 
kommen,  das  Cuiitagiun)  lange  infeetiüiiitfähig  »i  erhalten;  oder  ea 
flbergeht  nach  laiigerem  Bestände  iler  SyiiliiU»  ein  derart  umwan- 
delte« C'ontagium  auf  die  Frucht,  welches  in  dieser  nur  Ginnnia- 
Ablogeningen  iinzaregen,  aber  andere  Individuen  anzustecken  nicht 
mehr  im  Stande  ist  (pag.  64).  Bekanntlich  sind  auch  hcrcditär- 
«yphÜitiBche  lünder  mit  irritativen  t'i'oducten  gofährliclier  für  ihre 
gesunde  Umgebung  (Ammen,  Klndsmüdchen  u.  s.  w.),  als  mlchv  mit 
^ummöiaen  Ablagerungen. 

fiach  Allem,  was  wir  früher  (pag.  (17  u.  e.  a.  0.)  sagten, 
handelt  es  sich  dn  um  Vorgänge,  die  in  die  Oekoiiemic  der 
<Ieneralion«organe  nicht  bcHoiideiH  störend  eingreifen ;  wir  wurden 
«larmu  gerade  iu  doojemgen  Fallen,  in  weh'hon  alle  Anzeichen  den 
"\'ater  fflr  die  syphihtiMehe  Erkrankung   des  Kijide«   verantwurtlich 


>)  I.  C  |M«.  306,  Fall  8U  u.  83. 
')  1.  0.  |)«8.  228. 


iDBcTion,  nn  den  Snnien  borcitenden  Thoilen  crJioblichwp  Vi 
ruagcn    kairni    eonstatiron    können.     Die    notliwendig    vurli 
krank  linften  Altorntionon  Bind  mmt  nur  geringe. 

Ist  aber  die  SlitufFfction  der  Hoden  eine  Bchwcrcrc,  «o  h«i 
man  (iiich  gröwcro  Ötüningen  für  die  pliyeiologiwhe  Fanction  ni 
cn^'urti-u;  die  äpcrina)iruductiun  verringert  »icb,  ja  eic  TOni^ 
gÜDKÜch.  Da  iibur  Viirudimgrn  dinsea  Organe«  dun-b  SypbilU  «it 
Hpät  walirgtmnmmrn  werden,  k»  filllt  Abnahme  der  öamei- 
berfitung  und  coinplete  As|)erniie  (novrie  hiermit  zuitamniMh 
hängende  Impotenz)  in  eine  vorgerüeklcre  IVriede  der  Lucs.  Tod 
in  der  That  haben  die  vergleich wnden  lJnter.suchungen  0.  fjewin's*) 
ergeben,  dnutt  in  den  Oenltiilorgnnen  Syphtlitlitcher  Samenfaden  un 
Bultensten  BriRUtroffen  sind  —  wohl  nur  hU  Folge  »yplUlitischer  E^ 
kranknnger  de»  Hoden«. 

Die    iLnatomiach-phyBiotogiacbcD    Vcrhällnisae    bringen    m    mit 
flieh,  daes  die  weiblicho&Oeaitftlieu  ein  üiemlich  au^tedchnte» 
Terrain   für   die  syphilitiacbo  Infcriion   darbieten.    So   finden  vir 
denn    auch    die    Initial manife Station    von    den    äufeerei 
Genitalien  bis  zum   Muttermund   hinauf,   wobei  die  grocses 
und  kleinen  Liibien,  die  Hyineimlfahen,  das  Prüputiom  cBton&i 
die  Clitoris  selbst    und    der  lutruitus   am  allcrliSufigttlen   den  9b 
der  ersten  AnBteekuug  abgeben;  etwas  weniger  oft,  aber  doch  bMA 
eelton,  sind  lufertioiien  an  der  Vaginalportiou,  iosbomndero  an  der 
hinteren  Mmter»iuudHlip|M>.    Am  seltonston  sind  loiiiaUfrectJoiMn  ii 
der  Scheide    ii iizutroffeii.     lueafenj    aber    eine    Infectiou    der  Fr« 
durch  das  yperma  virile  zugegeben  wird  (pag.  11),  muss  au^h  nii 
der  Möglichkeit  de«  Vorkommens  einer  Initialmanifostation  in  mo 
uteri  oder  in  den  Tuben  gerechnet  worden. 

Di«  tiuasorcn  Oooitalien  des  Weibos  sind  aber  unb 
ausgesuchte  LieblingHOrte  von  irritativen  SyphiliaprudDctfit 
insbcsundoro  nässenden  Vapeln  (pag.  141  u.  ff.).  Im  VaglDll' 
rühre  finden  »ich  Papeln  nur  selten  vor;  et^'a»  hilufigi'r  klV 
man  ihnen  an  den  Muttertnundsüppen  liegegnen,  R.  Vircbo«'! 
hat  „papiilÖse  Anschwellungen*  „nicht  selten  an  der  lTterin>cblnn- 
heut  von  Syphilitischen'*  gesehen;  auch  war  es  ihm  buchst  wahr- 

')  I.  c.  t>mf.  Hü»  u.  »i». 

')  Uvb«r  «ins  »igeRttu,  vielL  «Tph.  Terftiderunc  il.  DMidua,  Aeamsa  Ji^< 
W.  XXI,  pait.  118. 
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scheinlich  eine  Endometritis  papulosa  et  tiiherosa,  die  er 
bei  UntermicliHng  v'm^s  von  einer  sypIiiliti»ohen  Person  Btainrnenden 
Uterus  gefunden,  fjlr  eine  svpliilitiachc  zii  halten. 

Wenn  wir  von  einigen  nioht  sielicr  zu  stellenden  Mittheilutigen 
frfiherer  Autoren  itbsohcn  (Pccru»  Mai^  nnrilus ''),  AnConiuit 
BeniTenias*),  Astruc'),  so  müssen  wir  Kumniösc  Er- 
krankungen der  weiblichen  Gcschlcchrsorgone  aU  soltcnoro 
Befiiudc  bezeichnen.  Am  hSafig«tcn  wurden  sie  an  den  itu8«cren 
(}  V  n  i  t  a  I  i  0  n  wiilir^enuininon ;  in  der  S  v  h  e  i  d  i-  kunimen  sie 
selten  vor.  eher  noch  an  der  Vaginalportion.  Ucber 
tfammata  im  Utcrii»  liegen  Hiitiiiferlithare  Mittlieitun^eti  nirfit 
vor;  in  den  Tuben  fanden  Uonchard  und  Iji^phie*)  je  drei 
Imaelnuniigrosse  GumniaknoteD  bei  einer  Frau  mit  Gutumeu  In 
der  Lober  und  Im  Gehirn. 

Ovarialorkrankungen  nlnd  bei  Sj-phllttlschen  Afters  c»ii- 
«afirt  worden.  Von  Riebet^)  sehoint  die  erste  verlftasliehe  Uo- 
obaehtung  herzurühren;  er  bat  unter  der  syphilitischen  Diatlii^ee  dta 
Ovarien  ähnlich  crkronkon  sehen,  wie  die  TcstiUci  und  auch  die  Brust. 
Eine  Oophoritis  syphilitica  mit  libTä8<'r  Induration  und  ihren 
Po%C£Ui[tändeii  ctiitlircn  für  Virchovi*  ")  unawcifeUiuft.  Lancereaiix 
nimmt  eine  diffunc  und  eine  gummijiie  Oophoritis  an.  IKe 
ureterc  wird  In  ihren  AuHgängen  litiuliger  angetroffen;  M'eiber, 
die  da»  flimacteriiim  noch  nii^ht  erreicht  haben,  weisen  Ovnrien  Yen 
normaler  Orij^Ke  oder  verkleinert  auf,  die  durch  und  durch  tibrila 
mnd,  narbig  »nd  ohne  Oraaf'Ri-he  IVllikel.  Ilei  einer  Kranken  von 
4^  Jahnin  mit  Dolores  osteoropi  fand  Fiancereanx  in  der  Gegend 
d«  Ovarien  xwei  (freilirh  nach  einem  Falle  auf  das  Abdomen  cnl- 
atandene)  Tumoren,  die  nach  'JiUÄgigQt  Behandhing  mit  Jodknhum 
aieh  nnrli  verklHinerien;  der  linkHaeitige  erschien  kiiiim  nnrhweijihiir. 

Pasa  Erkrankungen  der  Ovarien  und  des  Uterus  nicht  ohno 
Einflusfl  auf  die  Entwicketung  der  Fruclil  bleiben,  Itt  Belbstvcr- 
•tftndlicb  (pag.  77)  und  wird  im  Weiteren    noch   erörtert  werden. 


')  D*  nOFbo  Onl).  Iriu-t.  prii»,,  ou\).  4. 
*]  OrnnerS  Afbrodüiacue  T.  II],  pag.  üö. 
')  I.  c.  pBE.  963  u.  447. 

*)  Qu.  miM.  do  Pari»  ^Sßß,  ]mk.  736;  —  Lanoorosux,  I.  tf.  ytag.  29U. 
*)  Tnit^  d'ntiat  chimrg.,  Vati»  1867,  piig.  Ö18;   —  Lancvrvaiix,  I.  c 
M.290L 

t  04wliwllbto  [l,  pog.  4S7. 
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Syphilitti>chc  Erkrankungen  den  Utems,  die  eine  narbonartig«  oder 
Hcliwiitligo  Wriiiulening  narli  strh  ziehen,  sind  aber  aach  nocli  oacb 
di.T  Riclitiiiig  i^cfülirliel),  diion  »olctie  W-i-üdiingen  dun  l'tcringcvdie* 
die  Ursache  einer  Dystokie  werden  köaaen.  Sowohl  tnitinl- 
manifoatatioDen  al»  S|>afprt'diiclc  der  Sypliilin  um  (\illuni  utori  und 
an  der  Voginatportion  überhaupt  haben  zu  mehr  odnr  weniger  emat«D 
Qeburti!hindemi»B«D  geführt  (Putegoofc'),  Martinolti'X  J--A. 
Dol6ri8')  bat  dioson  Vorbältniason  eine  nnsffihrlichf!  Dnrßtellang 
gowidüKt 


>)  Jüuru.    de    ßmx^    Juillct    18G8;    -    Bebnidt'a    Jahrb.    B4.  CUL 
png.  19». 

*f  Anauli  ili  uslelr.  «U..  Jtiii.  iWi;  —  (.'«ntralbl.  f.  Gyn.  IBM,  \,»g.  lÄ 
*J  ^Eiulü  aiir  tu  rigiil.  du  ci>l.  d'oriy.  lyph..  0*s.  niM.  <li'  Pari»  1684  u.  iS& 


yrphilitische    Erkrankung    der    Knochen,    Gelenke, 
Muskeln,  Sehnen,  Schleimbeutel  und  Pascien. 

^^H      Zw^anzigste  Vorlesung. 

^ALT:  Bodouhiii^  der  Hy|iliLlitiDnbnii  Knouliunkrnnkheittm. —  KnoobcniiTplillIi) 
oder  llydrftrgjTOBp  ?  — 

I  Arien  dvr  Knochciiiirkrankiing:^  P«iri(wtiti8  simplox;  Oui- 

flMÜon;  RtMorptiga;  Cario«  un<l  Nekru«o.  —  Perioriitia  KuiDmutm;  Bworp' 
tioii;  t'Hrips  Bioea;  VGrflflssi^uni; ;  C«i-ica  und  NckroMi>.  —  OitIttU  idnijil&x; 
O^titiii  KiininiuNi;  TtpnorpHDu;  VcrkfiHung;  NeVroHe.  —  Uitluideuactiaft  doa 
Kiiüdi*!!«  liüi  Weichthi'ilgpwliwaryn.  —  Knophcnalrophio  in  Folgft  «yplii- 
litischer  Rachvxix,  in  Kiilfr  ■y|>liilitijHi>it^  Krkruiiburig  ilctn  Norvunnjiitiiiax. 
Kliniaober  Tlieil:  PvriüMlitia  iiiuiplex;  R«!Hur|''i'"> i  OsaiHiiiatioii; 
Bu)i|>urutU)n.  —  PoHoscitiB  (pimmosa;  l{c<3or|Ktion ;  Zerfall.  —  Oaliti«  und 
ÜMeoRijnlitii ;  J^klnroM»  des  Kiiockflii«;  Knoclit>nKURimaM;  Spinn  Tontosn; 
UesorpUou;  NckroM. 

Die  srphititiechcn  Erkrankungen  des  Knoclions  und  »oinos 
ariontos  änd  in  mitlirfarhrr  Bczieliiing;  Yt»n  ticitoiiderer  Utdcutung. 
|||Me1iun  davon,  tlasH  das  ilcr  Hyphilin  cigimthiimlichc  und  für  h!» 
iradcKU  chiiraktcmtiftph»;  pathologisrhn  l*^n^^lu^t,  du«  (Iiimiim,  üucrst 
0  KnoRheti,  bczw.  nn  der  Ilelnhiitit  erkannt  und  ntudirt  wcirdt-ii 
1,  fintl^n  wir  da«  Knochenttysttem  dii^scm  oft  duii-li  da«  ganze 
enwlienlfiben  «ich  hinziehenden  Krank hcitRprocesse  so  erliebliiili 
rt^rworfon,  imn  hierdurch  «Hein  «chon  verliängnisHvolIe  Altem- 
ncn  im  Organismus  gi^eetzt  wcrdou  können. 

Bekanntlich  »t  nSchst  der  Tuberciilo»c  die  Syphitin  jene  All- 
•ttdakfftnkhpit,  die  am  liüiifig-jiton  zu  aniyloiden  Degenerationen 
l^ichcigon  ürgoneu  führt ;  es  gelten  nbcr  chronische  Eiterungen 
neu  KmK-hpn  für  sich  allein  schon  aU  hcrvurragendc  Ütiolugiscbo 
Dment«  für  die  geniinnte  Entartung.  Tlebcidic»  erwühntön  wir  auf 
kg.  308  u,  309,  dasft  diu  Syphili«,  wio  jüile  zu  Aniiiniv  führende 
Cankbeit,  eine  kmplioide  Umwandlung  des  Krmrheiiniai'ke»  vcr- 
^■Mt,  und  da»  uui  so  ttahrsclioiulicher,  wenn  Knuclu-iiatfectiüncii 
tfliegra. 
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IMc  Lehre  vdd  den  syphilitischen  Knochenkrankhoiten  hat  end- 
lich auch  eine  Wichtigkeit  erlang  durch  die  in  den  letzten  Jahreo 
«ribigte  Krkcniitnies  von  (3er  Erkrankung  der  Epipfaycenknorpcl, 
weldier  wir  bei  der  hereditären  Sjpliilis  ausföhrlich  gedenken  wurdm. 

Bevor  wir  jedoch  in  die  Besprechung  der  Rjphilirisiehcn  Er- 
krankungen des  KnochenHystem»  eingehen,  wollen  wir  nicht  uo* 
erwfthnt  lassen,  dflsii  von  mancher  Seite  das  TorhandenaetD  to 
gearteter  Erkrankungen  in  Ahrede  gestellt  worden  ist. 

TiVie  ein  rother  Faden   zieht  sieh   nSmlich    seit  ihrem  Beginne 
durch  die  SyphUialohre  der  Vonvurf  rieler  Aniimorcurift  listen,  die 
schweren  Formen  der  Lues,  insboaondcrc  die  Knochenkranfcheit«, 
«cicn  durch  Mercurgcbrauch  verschuldet;   hierbei  stützte  man  eüh 
auf  Funde  von  Quecksilber  in  den  Geweben,  spoeiel!  in  den  Knijchcn. 
Tom  XVI.  Jahrhundert   bi»   in   uiittcrü  Tage  Ucgou  hierauf  bezü^ 
lirho   Uittliciluiigen  TOr;    einige  von    ihnen    entütanimen   ao  hiihai 
Aiituritäten,  da»s  in  dieselben  gar  kein  Zweirel  gusetzt  werden  kaoa 
Unter  den  ältesten  Gcwfthrsmüuuum    wollen   wir   nur  Falluppio 
aitführen:     «Ego  reperi   homines  inuncto»  per   triennium   ante,  oi 
venientihus    gummatihus   in    tiUia  detectu    oaae    Wdi    collcctoia  itu 
argenlum    vivuin",    sagt    et-^)    ganz    unzweideutig;    und    an    einer 
Hndiu-t'u    Stelle*):    „Ilaec    igitur    eat  iicfasiü    non    lei,-ifi,    quia  cum 
inungiintur  jiartea  iltae,  ImbeoUleB  rodduntur,  et  murhufi  pelit  Im 
illn,  linde  aoeidit,  ut  cum  aperimua  ossa  Ula  corrupt»,   hvdrtirg>'nnii 
inoluRum  reperiaTOUB".    Aus  unserer  Zeit  genügen  die  Mitthvilungcn 
Josef  Hyrtl's'),  der  in  drei  Fällen  Quecksilberkügelchc-n,  c»- 
mal  eine  grosse  Menge,  aus  Terschiedenen  Skeletthcilen  auAklüpfn 
konnte.  —  Robert  Overbcck*)    bat    in    einer   grüeaorcQ  AttMil 
die  in  der  Literatur  niedergelegten  Angaben  über  Fuudo  von  n^ 
linitteheni    Quecksilber    iu    Knochen    gesammelt    ond    ihren    Werti 
kritisch  beleuchtet. 

Es  ist  hier  nicht  der  Ort  fär  eine  genauere  Behandlung  dff 
Streitfrage;  wir  behalten  uns  vor,  die  durch  Merrur  IfCNÜnglttB 
Störungen  im  weiteren  Verlaufe  nur  insufcrao  ku  berühren,  ai»  *> 
mit  luiHcroni  Oegoii^landc  zusammonhaiigi'a;  doch  sei  erwäbnl,  <t>u* 
diu  Idenlilicirung   der    Hydrargyroeo    mit    aehweren    Sj'philiitfonivii 


*)  Dt  ambo  OaD.  cap.  76;  -  AL  Lnlni».  T.  II,  p»«.  806. 

■)  L  fl.  |Mff.  96;  LuiHin.  T.  11,  iMK,  >Qt!. 

•)  0(«l«>rr.  Ztntwhr.  f.  prmkt  Keilte..  Jahrg.  Htl,  1861,  ^tfl. 
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ecbon  Ulrich  von  Hutton')  suräcJtgewieseii  hat.  „Vpnim  ibi 
faUum  hoc  ost,  quod  vidctur  quibuedani  tubcro,  collcctione»,  »inua 
et  nodos  nan  caao  btijus  morbi  prupm,  aut  ucccüsario  cum  cunsequi, 
seil  ]inn-emri!  hia,  qui  puruncti  sint,  ex  Arg«Dti  rivi  malitid.  Quan- 
quiim    in    liuc  a)iiaitim^  nuigim  per  Gcnnaaiam  mcdicoruni  pam,  in 

hunc  u»(]U(,>  dicm  [Hrrtiniicissiinf  bueret Xain  cuiiti^itui« 

haec,  quo«  riitlla  iin<|uaiii  tetigcril  pi-ruiictio,  ipw  vidi  multU,  et  in 
litH  inricho  dfi  Hütten  patri  nwo.'  In  iinscrer  Zuit  bat  diese  Auf* 
fasBung  von  Virchow')  und  in  eingvli^nden  Arbeits»  %-(in  Ovcr- 
beck  und  Adolf  Knasmaul')  gTÜndlicho  "Widerlofjiin^  erfabrwi. 
Wenn  wir  euch  vorläufig  die  Mägtichkcit  titoht  vollends  Ton 
dvfiuid  wEiaen  vollen,  dass  der  Mcrcurgobrniiob  von  einigem  Ein- 
flnsse  auf  die  Oekonunie  dar  Knochen  «ci,  «o  müescn  ^vir  audorer- 
acite  denn  do«h  fontlmlten,  da»i  diu  Syphilis  für  sich  allein  den 
Kniirlien  nchr  wolil  nlficireii  könne. 

Am  allerhäiitigsten  werden  die  vom  Periost  ausgehenden  Er- 
krankungen beobachtet;  dabei  lasiit  »ich  eine  einfache  l'erinstitta 
von  einer  mit  gnninißsen  IVodtictionen  einhergehenden  unterscheiden. 

Die  cinfaebe  Periostitis  kann  verschiedcno  Ausgänge 
nohmcn.  Da»  Periost  verdickt  eich  an  einer  oder  mehreren  eirciim- 
acriptcn  Stellen,  seltener  über  grösseren  Ausbreitungen,  durch  eine 
unter  dasselbe  goaet^rc  Neubildung,  die  nnfänglich  an  der  Bein- 
baut innig  haftet  und  dem  Knochen  nur  lose  aufliegt,  die  aber  öfter 
der  Verkn5chorung  zugcfQhrt  vrird  und  dann  dem  lüiochon  als 
Osteopbytbildung  oder  als  halbkugeliger,  scniiuvaler 
Buckel  innig  tiurgi:&chni<iUi:n  eraclieint.  Ist  in  letzterem  Falle  dio 
AuHugerung  mit  dem  Knocbcn  eins  geworden,  so  leitet  nur  noch 
diu  an  der  Basis  vorhandt-m-  Einst-bniirnng  darauf  hin,  dass  dio 
neugubildeli!  KiiocbiuimnHse  ntcbt  cU-iti  Kiiuc-bcn  eiittjuollL'u,  m)iidi:rn 
von  Seift)  des  IVriosU-s  gebildet  und  dnr  Basis  durch  KntK'henaub stanz 
aufgelöthel  wurda  Die  Neubildung  zeichnet  siidi  matitdinml  durch  eine 
bt>Hondure  Dichtigkeit  au»,  und  stimmt  in  ihrttni  Oi-fügt-  uft  mit  dem 
Knuehen  übercin,  dem  sie  »ufsitzt.  —  Uns  «ind  juiiu  Hyphilil itichen 
Producte,  die  unter  dem  Namen  Tophi  schon  lange  bekannt  nind. 


')  Ihi  miirbi  (Ulln-i  «itnitioni!  per  attmi tui^tr.  Ligni  Qui^'.  Lib.  uiius.  oap.  '■i. 
*)  Coli.  'L  Stitur  >t.  oi>i»t.-«j)>li.  AH*.,  ilntisvii  Ai't^liiv  liil.  XV  u.  li(i{>.-AMr. 
*J  l'iitemich.  nb.  0.  nunirt.  M^'n-urUlimiuH  cl'C,  WQrxburg  läiSl. 
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,  .  .  .  .  topbacei  (ocU.  tumorce)  eunt  constantc«  ex  mftlcria  pcoitus 
Iftpidosa,  ot  vtdciitur  vcluti  tophi  osm,  vcl  matcrta  illa,  qua  lif;ant\ir 
OBsa  frncta'"  (Falloppio*).  In  andcron  Fällen  ist  die  ossiticircnile 
FurißKtitiH  Hyphilitica  Tiber  großni;  inilchen  aimgcb reitet,  wuLvi 
bedeutende  Verdirkungen  des  Knochens  zu  enlatehen  pHe^n. 

Alle  diese  periosialeii  Auflagerungen  sind  bis  sni  einem  gewissen 
Orade,  insbesondere  nach  zwocknifissig  eingelettetcn  Therapien,  einn* 
Raekbildung  Hihig. 

Nocb  vnllkuinmoncr  ist  Reäorptton  des  perioalirieelieQ  ProdDctM 
zu  em'arteit,  bevnr  duoHolbe  eine  Ob-siücdtiun  eingGg&Qgen  Ut,  ia 
welchem  Falle  aucb  vollständige  Resolution  möglicli  iet. 

ÄDdorerBoil»  wieder  wird  an  schlecht  ernährten  scrophnlöscn 
oder  t ubei'cul(i»L-n  Individuen,  beim  Hiuzuti-eteu  nnderer  Seliüdlich- 
keiteii  (Trauma  ete.)  eiteriger  Z<.t1u11  der  [»mtwlalt-u  Xeubilduiig 
eingeleitet  und  damit  der  AnlauB  ku  Carieit  und  Nekrose  der 
oberflächlichen  Sfhkhten  gegeben. 

Ausaer  düii  eben  geHcbtlderton  Periusterkrankungen,  die  Hi<.-h 
aucb  auf  uielit  HypIiilitiHcber  Grundlage  ausbilden  küimeu,  l)eabBchipi 
man  Bühr  häufig  jene  der  S}'pliilia  auKHchliesalicb  cigeuthüinliehen, 
ulaHliucli  wL'ii'lu'u  pi>rii)Bt*?aloii  Ansohwelluiigen  —  diu  Oummata. 
Da  ea  iiirh  auch  in  iltuflcn  Fällttn  um  entüündliohe  Reizungszuttfindc 
dee  FerioetCB  handelt,  nur  luit  dorn  Unterschiede,  daäs  das  Ent- 
zündungsproduct  die  Charaktere  des  auch  in  anderen  Qcweben  ver 
kommeudeu  Gumma  annimmt,  m  können  wir  ganz,  wob)  von  einer 
gumuiÖHcn  PeriuBtiti»  »prcchen.  Hierbei  kfiumit  r»  zu  rircani- 
acnpten  halbkugeligen  oder  flachen  Anäcliwellungen,  die  bald  melir 
fest,  bald  mehr  iM-äileimig  und  elastiach- weich  sind  und  da«  OefQhl  n» 
Fluctualioii  YiirtaiiHcbeii.  Bemerkemtwerth  isl,  daxü  duü  guinmöw 
Product  li]ii)|)tstu<h1ich  von  der  inneren  Fläche  der  ßcioliaal  att»- 
geht,  dabei  aber  d(>u  Knocheu  in  einer  ^m  eigenlbüni lieben  WetM 
in  Mitleidenschaft  stiebt.  Der  gunimüiien  Anschwellung  corroeptindirt 
nämlich  eine  gnibige  A'ertiefung  an  dem  Knochen,  in  welchen  Mch 
ausserdem,  den  Havei-flischen  Canälchcn  entsprechend,  gumnüK! 
Zapfen  einpflanzen.  Es  ist  möglich,  das«  FerueliuH'  liei>bachtaRi; 
sich  bereils  hierauf  erslreckte,  ah  er  schrieb  *):  ,,tn  ussiuni  in« 
aubstantiani  per  tcnuea  quasi  tubim  seec  inferens.  illa  diffundil  dita- 

<)  1.  e.  o«p.  66;  LuitiBiia  T.  Ü,  [mg.  Qäi. 

*)  Dfi  liiiii  T«nc.rMe  cnnitivnc,  cup.  4,  TlKrrntirirt.  ukit.  mu  m«d«iill  nt 
libri  wpb>in,  HiiKitiM  lSil\  pag.  '2tl,  2&2. 
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tat<iuß  in  tuitiAfcm,  r^iiciu  tändcm  caric  consunipta  putrcecunt^'.  Da» 
purioBtaUr  Gumum  trechi'int  «uniit  zum  Tli eile  am^li  in  den  Kuoclieii 
gebettet,  dBiIureh,  daas  das  gummÖHC  Pniduct  f^tuic-lmani  zii  Vbw 
rirting  ilns  Knocticna  fülirtc.  Xt-'brn  diow^iii  KimchimsclmiiiHln  ist 
aber  in  den  an  grenzenden  Tln-ilrn.  iim  Gniiidir  «iwuhl,  wie  auch  in 
der  Ponplierie,  STileKiHinmg  und  IlyptjroHtoeo  oft  bi»  zu  cinom 
orhcWichcn  Grad«  vetrhnndcn. 

Gelangt  •'"**  iieriostalo  Onmnin  khp  Rosorptinn,  was  sehr 
hiiufig  vorkommt  und  fr^iwcihidicli  diir<'h  Vpi-mittplim^  oincr  fottigon 
Degenerntion  geschieht,  so  wird  wohl,  wenn  in  den  guinmöeen 
IVoc«M  <Uo  dflriibftrliogondo  Haut  miteinhpzogen  war,  schon  durch 
Verdünnang  der  letaleren  dio  l'artie  eingesunken  ersoheinen;  aber 
auch  wenn  die  Haut  Intnct  blieb,  wird  die  Kinnenkiing  nicht  fehlen, 
da  ne  ja  durch  den  Schwund  im  darunterliegenden  Knochen  unaua- 
bleilrlieli  ial.  Für  eine  »olchc  uach  einem  periostalen  Gumma  zurüek- 
gebliebenu  Depresaiün  wird  der  aus  der  peri|iherea  Knoclionnubildung 
hervorgogungenu  Wall  noch  lango  charakteristiReh  bloil]en.  Mit  der 
Zeit  winl  aber  aueh  diese  Knochenanbildung  di-r  Rpsorption  zuge- 
fülirt;  eH  ersclieint  dann  dor  Wail  erniedrigt,  die  KnoHiengmbc 
seichter.  Flache  oder  achaltgc  Knochen  könuco  auf  diese  Weise 
lekht  eine  Perforation  erleiden,  wenn  perioatale  Gmomata  an  oorre- 
spondirenden  HteUen  buidor  Flächen  des  Skelett hinle»  eich  befinden. 
Da  Holche  grubige  Vortiefuiigon  und  Durchlöcher ungt-u  ohne  Eiter- 
bildung, gleicIiBUni  auf  trfiekentim  Wege,  kii  Stande  kommen,  wiril 
djeaer  Vorgang  auch  als  farie»  picaa  (Yirchow)  bezeichnet. 

In  «eltenerer  Fällen  verflÜRBigt  aber  aueh  das  Gumma- 
prodnec  de»  Periostes  wnd  führt  einerwit»  zu  oherflilch lieber 
Cario«  nml  Nekrose,  an<lereri»eit8  zu  Sehmclzung  der  daröberliegenden 
Weiehtheile,  die  oft  ploiehfalli»  gummös  erkrankt  woren;  e«  cnt* 
itcbt  eine  gcschwOrigc  i>effniinR,  durch  die  man  zu  cariöecn  oder 
mikrotiochcn  Knoclicn  gelangt.  Bei  Bcecliräokuiig  dc8  Proceosc« 
kommt  Ca  zur  AbstoHoung  der  obcrtlüchliehon  Knoclicnnchichtcn  und 
iH  fintT  Kniichenniirbe,  gegen  welclie  dio  venmrbeuden  Weiiditheile 
strafF  hingezogen  sind. 

Dan«  ihm  perioRtale  Gumma  auch  verknöcherte,  abio  die  gummci»e 
Perinstiti«  auch  eine  onsificirende  sein  künne,  ist  nicht  wahrscheinlich. 
Uio  das  Gumma  constituirenden  Fdenientarorganiamon  sind  durch 
ihre  Hinfiilligkoit  m  nuege7eiehnct,  daee  Stadien  höherer  Orgamsation 
bei  ihnen  wohl  auszuBchliesscn  sind.   Das  Gumma  kann  wohl  Binde- 
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gewcbsneubüdun)?,  die  mr  Si^hwiete  irird  (vie  in  Hat  I^hcr,  h\mgt 
u.  8.  w.)  oder  Knochonncubililunf;  anregeD,  aber  wotil  kaum  9<?11is( 
EU  Bindegewebe  oder  Knochen  werden.  Aus  dit.'8i-ni  Oriiudc  nehmen 
wir  bei  der  gumraSsen  Periostitis  nur  die  Ausgänge  in  Resorption 
oder  in  LHceration  nii. 

Wie  bei  dpii  Erkrnnkungen  de«  Periostes  unterscheiden  wir 
auch  bei  der  in  Folge  von  Syiiliili»  auftretenden  Erkrankung  d« 
Knocben-  und  Markgowobes  eine  Ostitis  oder  Osteom velitis 
(eypbilitioa)  simplei,  die  dem  vulgären  ProceMe  nnalug  ixt,  und 
eine  Ostitis,  reap.  OBteomyelitia  gummosa,  bei  welehcr  die 
entzündliche  Neubildung  die  Eigenscliaft  dee  für  Sj'philis  charak- 
terißdechen  Gumma  nnDinimt. 

Uic  gcwülinliche  Ostitis  bedingt  durch  ihrcD  langsamen 
Verlauf  in  deo  nicistcn  Fällen  Yordichtungen  des  Knochens;  docJi 
pflegen  diese  Verdichtungen  nicht  immer  zu  persistiren.  man  be- 
obachtet vielmehr,  dass  ziinieint  nach  Ablnuf  des  osHti^phcii  Proceues 
Retiurption  »ich  einstollt  und  daes  die  hierdurch  eingeleitete  Abfuhr 
von  festem  Knucliengewebe  auf  die  oslitiechen  Ablagerungen  allein 
nii^ht  bt-M'Ii rankt  bliMbt,  »oudern  auch  Oettunde«  ergreift,  m)  dnxs 
ficbliestilieh  iler  ivnoL-Ui'u  eogar  oBt4>oporotisc-h  win).  Die  tMitis  und 
speeiull  die  OrteomyelitiB  kann  aber,  so  wie  sonst,  auch  den  An»- 
gang  in  Ctiries  wier  Nekrose  nehmen. 

Für  die  Syphilie  Bpedfiech  ist,  wie  gesagt,  die  Erkrankunf;, 
bei  der  es  innerhalb  de»  Knochens  oder  seiner  Markhöhlen  n 
Zellcnablagerunigen  kommt,  die  in  ihrer  OesAnimthcit  die  Oiarakicrf 
der  CrunimshiUhinpen  aufweisen.  Seit  Dittrich')  und  RicorJ 
nind  zwar  nur  spärliche  Funde  von  centralem  Knochen giunnta  ti 
der  Literatur  verzeichnet;  doch  lehren  die  Untemuchungeti  HanD* 
Chiari's*),  das«  Lancercaux')  ganz  richtig  remiutlicte,  wpcn 
er  die  Frkifinuig  dafür  in  der  Seltenheit  einer  hierauf  geriehteti« 
anatomischen  Exploration  suchte.  Die  gummÖHo  AbtagcruDg  er 
scheint  innerhalb  des  Knochens  RowÖhnlich  in  kleineren,  stceknodf'' 
köpf-,  erbsen-  bis  nussgressen  Herden,  die  bald  rund.  IwiW  mÜ 
Fortsätzen  verBchen  sind.  Die  Ausbreining  de«  Kinzelherde«  gpli' 
immer  mit  Rnrelicinuig   und  Einschmclzung  des  Knodwogerettf 


»)  Pn.gor  •VlertoU.  1849.  Bd.  1,  p««.  20. 

'>  Zur  Kojintnin  il.  ftiiinni.  Üiloamjol.   in    don   Iwix.  KAhrooln.,  YlMttU.  ^ 
DemiKtol.  u.  Hy|>h.  IHä,  p^.  889: 
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einlier,  wälirond  lüo  Umgebung  de»  Gumnin  durch  Vcrrdirhtiing  sich 
auazeichnet. 

Unter  g3n»ligen  Bedingungen,  d.  i.  Iiei  Ablagerung  von  niclit 
umfungreichen,  wenn  »ui^t  uiliinncben  Oummahf'rdrn,  iHt  votlkommono 
RtiRüFptinn  daa  Ot-wiihnHchit;  dii;  umprü iigli<.'Ii  orkrnnktcn  Fnrtii^n 
sind  dann  nstcnporotiech,  and  da  an  die  gtimmöge  Nnchbaracbflft 
Skipntsc  8i<'h  aiiroiht,  so  werden  nivrli  abgelaufenem  Proccaao  Tcr- 
dichtcio  Stellen  im  Kno«bcn  mit  atrophischen  abwechseln. 

lat  jedixth  dio  It43aurption  keine  voUstündigo,  nn  bleibt  ein 
Thoil  di-H  (iiimma  &h  vcrkÜKte  Mahho  ziirüok.  E»  trifft  dies  imi 
Bi>  üher  7.a,  je  iirnfangreiclicr  disr  gummÜBC  Herd  igt,  weil  hiebe! 
ein  Mitutvcrhältni^»  jwiscbon  der  ri:s»rl)iri!ni!en  (ircnzHüclic  und  der 
m  resorbirenden  Masse  gegeben  Irt.  (lerade  im  KiuM^hen  wird  die 
Kesorptionsnihigkeit  ÜbeidieH  tineh  ntadi  dadurch  eine  virmindertp, 
das«  diu  GummoftitÄt  in  ilirüi  Umgebung  slclcrüsirendc  Enochen- 
Dcabildung  anregt. 

Ziemlich  hnnfig  durchsetzet]  die  gummnnen  TnUlo-ate  das 
Knochengewebe  in  solcher  Weise,  dass  sie  ein  Stuck  des  Knochens 
inseltönuig  umfichlicaacn.  Eine  solche  Knoeheiiinwl  wird  durch 
di»  gummöse  Zwischcnlago  Ten  dor  Eruülirung  auBgi-Hi-haltot 
und  rrrfällt  der  Nokroec.  Kleinere  Bc(|ueMter  und  mnnrhmal 
selbst  etwa»  grossere  goUingsn,  win  os  «(dn^int,  ilureli  i)eHtniction 
und  Usurimng  %'on  Seite  der  Gunimositüteti  mm  Verschwinden ; 
grosse  Sequester  mfliäsen  entfernt  werden.  —  Die  nach  einer  gum- 
mösen Ostitis  nekrotiBcli  gewonJenen  Kiiocbenstficke  xeichnen  siflf 
aufßillig  dadurch  aus,  das»  sie  von  Canälchen  und  Liirken  vielfach 
durcbwtzt  sind,  wie  von  Wörraern  angogtochen  und  angebohrt  er- 
scheinen. Ks  rührt  dies  daher,  das»  die  die  Nekrose  bodingondon 
Oammooitü'ten  in  Form  von  gewundenen  Zapfen  auch  in  den  der 
Nokrofle  geweihten  Thcil  eindringen,  der  nach  erfolgter  Aueetossung 
die  oben  beBcbriebenen  Zeichen  stattgehabter  Erkrankung  an  «ieh 
trägt  !NckrotiechQ  Btücke  nach  vulgiiren  (traum»ti»ehen,  »ernphu- 
iSaoQ  etc.)  Ostitiden  bieten  meiHt  eine  gluttu  ObertiiLiOio  dar  und 
lasKen  erhebliche  Veränderungen  nicht  (>rkcnnen.  Aber  auch  die 
KnnchonlaJe  ist  bei  gnmniöner  Ostitis  ganz.  charuktcriHtisch,  indem 
die  Wandungen  der  Ilühle  aud'nllendo  A''erdiehtung  atifweiseii  und 
die  freie  Umrandung  (retip.  Mündung)  durch  einen  Kmxdienwall  aus- 
gezeichnet ist.  Nach  Äuastossimg  des  Se«|m>!iterii  wird  die  Höhle 
nur  büehst  anvollkomiacn  ausgefüllt;  dor  Dcfoct  bleibt  hierdureh 


deutlirh  kenntlich  und  ntRrkirt  sich  durch  den  ihn  mnrandcfidcn 
Knocbonwali  nur  nooh  dcutlirhor. 

Eine  OfiMficining  des  gtuiunüflen  Infiltrate»  niizii nehmen,  hoboa 
wir  obenfio  wonig  Grund,  wie  bei  der  ganjm'5«on  I*orio«titi». 

lündlicii  mus&on  wir  noch  KnocbeoerkrAnkungon  g^edcolten, 
bei  denen  der  Ausgangspunkt  in  den  sie  deckcmleji  AVeicbthoilea 
liegt. 

Chronisch  Tcrlnufende  Procease,  die  der  Hauptsache  norh  b 
der  Haut  Bitzcn,  können  schon  auf  den  iintorliegcndcn  Kooclira 
riickwirkcn;  ich  brauche  ja  nur  an  die  Dcnnatouirkosii  favuea  zu 
erimierti.  Der  niiruhcndu  Knachon  wird  durch  die  Hnutkninkheil 
oiitwoder  zu  Wut'hiTungL'ii  anj,'fri'fft,  odtT  er  aliDphirl  an  dwi  be- 
treffenden Htellcn.  Viel  handgreiflicher  wird  aWr  die  »itloidenachuft 
des  Knochen«,  wenn  es  in  den  darüberlicgonden  Weichiheilea 
2U  Qoschwiirsbildung  kommt,  der  Zerfall  im  AVciter»chrcitcD  des 
Knochen  blosslcgt  und  wenn  auch  nur  üherlläcblichc  Xekro«c  oi$t 
Carice  bedingt  Von  unserem  Qcaichtftpunkl'e  aus  uiüej^eu  hier  Aiv 
cutanen  und  auhcutanen,  sowie  die  nmcUsen  und  8ubtnucui<en  Guminata 
iü'a  Auge  gefasfit  werden,  namentlich  dann,  wenn  sie  nicht  »«i 
vom  Knochen  entfernt  nind.  üleuriren  solche  Ounitnata,  no  Mvp 
es  nahe,  dasei  hienhirch  EntblÖFüiHng  und  Ahnterbi^n  de»  Kmiehess 
droht.  Am  meisten  geßhrilet  sind  die  inneren  Knochen  der  Ifa««»* 
hnlilii;  auf  pag.  260  haben  wir  bereite  erörtert,  da»»  auf  dioso  Wa» 
ganr-e  Knochen  rerlorcn  gehen  können. 

Ausser  den  bisher  gcfechildcrten  Erkrankungsfonnco  halten  wir 
noch  eine  dorn  ganzen  KniichonayKtem  oder  nur  einzelnen  Knuclien 
zukommende  Atnipbio  zu  berühren,  die  wohl  nicht  dircet  mit  dem 
Syphilivpvocestie  ziiBnnimenliHngt^  aber  doch  insofomo  unser  IntercMc 
vertlient,  al«  »ie  iii  letzter  IJnie  doch  nur  in  einer  TorBungegangcni.ti 
oder  mich  bcHtehenden  Lues  ihre  Begründung  findet. 

Hei  lange  dauernder,  die  GmShnmg  des  geiuimmton  Organimmt 
herunf ersetzender  srphilitisehor  Durchseuchung  kommt  e»  oamlich, 
geradeso  wie  bei  anders  gearteten  chronischen  Krankheiten,  ct 
einer  Kaehcxio,  in  deren  Verlauf  sieh  eine  constitiitionello  IVpra- 
vation  ausbildet,  die  sich  mitunter  auch  auf  die  Knochen  entrcrkt 
Dicftclben  bflssen  ihre  Festigkeit  und  Elastioitflt  ein,  der  unschtiit- 
bnrHte  Kraftiiufnuad  n-icht  auH,  ein  zu  brechen;  kurz  sie  sind  dcf 
OetcopHatjroKC,  der  Knochenbrflchigkeit  anhcimgefalliMi. 
Diese  Onleuptintynifiiii  wird  nn  einer  grossen  Annihl  (nieist  langer) 


Krochen  sngetroffpn.  —  Forner  erwähnt  Carl  Rnkitansky') 
jßinor  eigenthüm  liehen,  hier  und  da  zu  Forforation  führemlon  Ver- 
dünnung, die  als  (symmottiöche)  Ätropliie  beidor  Scheitelbeine  und 
manchmal  auch  derlliDterhnuptschuppe  wahrscheinlich  nach  Syphilis 
ent«it«hu 

Aach  wissen  wir  seit  Iftogercr  Zeit,  dam  Glieder,  die  durch 
Ankylosen  oder  in  Folge  von  Läluiiungcn  ausser  Oebrauph  peaetzt 
Bind,  eine  erhöhte  Fragilitlit  erlangen.  Elicn-iu  int  e»  seit  Weir 
Mitcliell')  und  Chareot-"*)  bekannt,  dass  bei  Talieskrankon 
manche«  Mal  Spotitanfrscluren  zu  Stande  kommen;  Spoutanfraeturen 
niiiii  aber  Bwil  Davej*)  bei  OL>iHteHkrttiik(<n  gleielifalU  böobiiehtot 
worden.  I'a«!  Uruns^)  hat  aiiB  den  b'tztor  Jahren  SO,  hezw,  60 
aolcher  Fälle  gesammelt  und  gleichzeitig  die  betreffende  Literatur 
zusammengestellt.  Endlich  hat  Cbarcot  (lBß8)  bei  Tabeskranken 
auch  auf  Arthropathien  aurnierkeani  gemacht,  die  der  Artlmtia 
dcformanit  (Ä.  sicca)  Ühnlicli  sind.  —  Alle  diese  patholügiBclieii 
ZuBtändo  sind  auf  eine  oxeentrischc  Atropide  in  den  Knuclien 
zurüekzurührcn.  Die  Knochen  Tabetlüolier  weisen  nach  den  Iiwter- 
»uchungen  R,  B  la  n  ehanl'»")  Rarefaetiun  dea  Knochengewebea 
in  der  Umgebung  der  IlaTersinehen  Canälchen  auf,  di»  je  näher 
der  Markhöhle  um  w>  ausgeprägter  ist;  überwiegt  der  Proeotw  in 
den  Diaphyaen,  sn  resnkiren  Spnntanfracturen :  während  bei  vor- 
wiegender I>e«truetion  an  den  OelenkHcmlen  die  Bewegungen  vor- 
nohmüch  behindert  worden.  —  Vom  chemischen  Gesichtspunkte 

»JBt  eine  Erkblrung  für  die  Brüchigkeit  solcher  Knochen  durch 
H.  V.  Kegnard')  versucht  worden,  der  eine  EinbusHe  an  ph«B- 
phorsaurem  Kalk  und  eine  Zunahme  an  Fetten  fentstfdlte.  Hei 
llemiplegischcn  hat  Debovc*)  <Iio  Knochen  der  kranken  Seite 
gleichrnlla  etwas  fettreicher,  weniger  eouipaet  und  ihre  Markhölile 


»)  pBthoI.  Ana*..  8.  Aufl.,  m.  II,  Wien  1850,  pag.  IM. 

^  Anipr.  joum.  of  iav<l,  so.  1873. 

■)  An;h.  lir  j.Iijmij!.  1874. 

•)  Med.  Timofl  184:3. 

*)  ^poaUiutr.  bei  TiibM,  Bi^lim-r  bliti.  Wodi«nHi>lir.  1H82,  |int,'-  1(H. 

*)  Nouvoll«8  Kch.  Eur  les  rnref.  des  m  dans  TiitBiie  loconi.  Gm.  de»  häp. 
1S61(  Ho.  M;  irur  Ion  ■■■iiinnji  den  oh  t-ta.  Crjni|it.  rc-nd.  T.  Xl'll,  Tic.  12, 
fuiC  734;  "  Ttrchow  u.  Ulrncli's  Jahreaber.  1881,  I,  pag.  2Srt  u.  11,  jinß.  IM. 

*)  ^'ot«  KUT  la  uomp.  cliim.  <\m  <m  iliitiH  rarlliriJjintliie  dm  Ataxien.  Obji. 
mU.  «I«  Titrw  1880,  pag.  78. 

•)  L'ünion  1680:  Schmiilt'»  J.Urb.  Bd.  CXCIV,  p»g.  129. 


Iiöhtv  erweitert  gefundon;  unter  dorn  Bfikroskope  crvriMen  sich  die 
Havcre'achcn  Ilvlirchcn  Je  näher  zur  Uarkhölilc  um  ao  weiter. 

Insoferno  nun  die  8jphiliB  dnuemdc  LähmunRcn,  Oobim-  nad 
RUokeDniJi  rke>crkrankung%n  vcraolaBBcii  kaun,  hitbcn  wir  hä  ilea 
letxtercD  dieaelbcn  atrophisphen  Zuat-Rndc  am  Skclete  zu  bcmrgco, 
wie  «e  weh  hei  peripheren  und  centralen  Erkrankungen  de«  Serrei- 
syetonu  auf  nicht  sjphUitiscber  Onuidbige  ausbilden. 

Indem  wir  auf  den  klinischen  Tbeil  unseres  Themas  mn- 
gehen,  masHen  wir  sofort  bemerken,  dasa  die  von  uns  aufgesicUten 
Gruppen  iiiclit  immer  -/ur  gestwidoHen  Beo'iaoIitHng  gehingon,  und 
daBP  wir  die  Erkrankungen  dos  l'eriofttes  und  Knwrlicns  nicht  immer 
in  prücisor  ÄbgrciizunK  diitgnosticiron  können.  Unsere  Bciuühun^cn 
bei  Bcaprochuug  der  die  syphüitiachon  Knochenkrankheit^n  bcf^ei- 
tondcn  ErHcheiimiison  wollen  somit  unter  dem  Eindruckt*  dica« 
GcstäudiÜMi-»  lieurihfllt  werden. 

Itei  der  gowülinlichon  (rein  irritatiTcn)  Fi>ri(wtitis  kommt  es  ui 
piner  m'huicrzhaftt'n  platten  ncHcIiwulst.  weh-Iie,  wenn  der  Koncben 
olicrflächlich  genug  liept,  als  eUu!  diffuse,  ülier  grtwRcre  Strecken  w«- 
breitctc  oder  auf  cirruinscpripte  Stellen  steh  bctiehränkendu  erkannl 
wird.  Daa  Allgemeinbefinden  wird  aber  Relbut  bei  au^jedehnlen  Perio»- 
tjtidon  nicht  in  di^m  Grade  in  Mitleidenschaft  gesogen,  als  m  loasi 
bei  BeiiiiiuutL-ntziiiidunKi'n  der  Fall  zu  sein  pflegt;  und  darum  »eben 
wir  au(;li  zumeiHt  die  Kiauken  in  ihrem  Berufe  nur  wenig  gcstött 
Eh  ist  oft  merkwürdig,  wie  die  Patienten  mit  ausgedehnter  I'crioirtitii 
der  Tibia,  trotz,  ilirer  Sühnierziiiifligkeit  viel  herumgehen  kümnen. 
uder  trotz  der  zieudich  iichnienLhaften  (leiiosieftlon  Verdickntigea 
an  den  SchSdelknoohen  ihre  Bcnebäfligung  nur  »elten  zu  unter* 
brechen  gezwungwa  «lad. 

Wie  oben  eru'ühnt,  ist  der  Sitz  der  Entzündung  immer  au  der 
Tnnenflüehc  des  PerioBteB  angetroffen  worden.  Eh  iat  aber  imtnethiD 
auch  uiüglu'h,  dafis  unter  Umstünden  die  nberfläehliebe  äu«en 
Schichte  bauptRÜehlirb  erkrankt;  Th.  La  Bach  eil ie r  ^)  spridit 
dann  von  einer  externen  Periostitis,  die  sich  sehr  Mhoell  enl- 
wickcU,  kurm?  Zeit  (-1— lü  Tage)  dauert  und  viel  öfter  bald  uaeh  der 
Infcotiun  auftiritt,  aln  angenommen  wild.  —  Ea  ist  jedoch  »cbwer 


*)  Contrihiil.A  IViihI«  it  In  iiorioatite  arpb.  Tbtms  Pkräläßl;  —  TlrcKa« 
u.  Uirsoli's  JiiUrc§ber  1»S1,  D<l.  11,  {>»$.  497. 
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von  vorah«rcm  über  die  Natui-  und  dvn  Ausgang  dieser  Er- 
krankungen (lc8  PcrioHtt;»  zu  urthuilcn. 

Im  Ällgt'ini-'iticn  kann  man  nagen,  dan»  eint--  Pcriofttitü,  die 
nach  kürzeren)  Bestnndc  kcinf  Ziinnlimr  di'r  OfHi-hwuIiit,  sondern 
vielmehr  Abnahme  der  ftrhinerzen  aufweist,  h^i  zvreekniriHsigem 
Verhalten  höclmt  wahreehcinürh  den  Ausgang  in  Rc8or|)tiun  nehmen 
werde. 

Tritt  Almahme  iler  Sn'hmcTzeii  ein,  ohne  gleiehzeitig«'  Ahnahnin 
der  Oeai'hwiilat,  «idtsr  wird  hei  Vcrringc^rwng  dtir  Sehmerznn  gnr 
eine  Zunahme  der  periostalen  Gcs^hwulBt  hemerkbnr,  so  weint 
dies  auf  einen  AuBgang  in  Osaifiearion  eehon  7.\x  einer  Zeit  hin, 
io  welcher  durch  die  klinische  l.'ntL'rauchung  der  Nachweis  von  Ver^ 
kniicheruRgdcapcriostuhrn  rrmhictct  noch  nicht  gelingt.  Nach  einigen 
Wuchen  edcr  Monaten  er«t  wird  man  dann  an  zugringlifhcn  KniKihen- 
HiU'heii,  je  nach  iler  Aushreifnng  de«  peridstitiHcIu-ii  Prurosstrs,  ent- 
wediT  gro.s^e  ziiHaniinriihiingi-nili-  knocht-n harte  Anflagcruiigi-n  — 
also  geradezu  gh'ichmnHRige  Veitliekungen  — ,  oder  multiple  kleinere 
HtTvorragungen,  dif  ItaM  mehr  abgerundet,  hahl  mehr  ziignopitzt 
weh  anfülilen;  cider  vereinzelte  grÜHeerc  Imlbkugelige,  oder  halbovale 
Knophonhuckel  nntreffon.  E»  werden  hierdurch  Störungen  gesetzt, 
die  thoils  durch  die  GewiehtsKUnahnie  der  Knochen,  thcile  durch 
den  Druek  des  Krankhcitaproduotos  auf  die  benachbarten  Gcraenc, 
Nerven'  u.  a.  w.  bedingt  sind. 

BczeiehnentI  ist,  daae  diese  verHrhietlenen  OnüiheAlionHf'nrtnen 
de«  PcrioBtc»  bifl  tax  einem  gewiesen  Grade  nm-h  immer  rcMirptiuns- 
fahig  Bind.  Die  Knnchenverdickung  verliert  immer  mehr  an  ['mfang 
und  wird  poröaer,  die  Knochenspitzen  und  -Ililcker  runden  «ich  ab 
und  werden  flaehcr;  demgemilss  verliert  eich  allmälig  das  Oefiih] 
der  Sehwerc  und  nueh  andere  dureh  Druck  veranlasste  Symptome 
kunimen  7uni  Behwindcn. 

S«hr  merkwerdig  sind  jene  Fi^llo,  in  denen  die  osaifieirende 
Knlxündung  de»  PerioBtcs  sieh  gegen  Muskelanetltze  hinzieht  und 
die  Onsifiration  sich  auch  weiter  auf  die  Muskelsubstnnz  erstreckt, 
m  dasa  oiuzclue  Male  ganae  Muskel»  verknütlicrt  erscheinen.  Diese 
tiBtor  dem  Namen  Hyoaitla  osaificnnti  bekannte  AlTection,  dio 
oulutiter  nach  griifiHTen  Anstrengungen  (andere  Muh-  wieder  ^  al» 
MroHitia  iti^niriean»  progreRsiva  —  in  Folge  einer  Contral- 
ericrankung)  zu  Tage  tritt,  scheint  öfter  auch  in  Syphiliii  begründet 
xu  Hein.  K«  apielen  hier  jedoch  noch  manche  uns  nicht  näher  bekannte 


Momente  mit;  so  l>crichtct  C  HawkiDR')  von  einem  zu  BtJrhfn 
Onsi6cfttionou  gnn/  rniincnt  diMponirti-D  Iniliviiluuni.  tiei  ileoi  ■rbuo 
der  FirigtTilruck  geiifiglt',  Vcrknöc'licr«ti(,'(»n  der  Muskeln  x«  vcraii. 
latmcn,  lYw  aber  auf  .Tmlkiili  wieder  whwandi>n,  oin  iiat-h  dfOHulben 
Schiuniphkcitwi  abtTinal»  zu  pracliuinen  und  auf  diesolW  Thcrap» 
vipdur  »I  tieilen. 

Geht  die  Periostitis  in  Buppuration  übpr,  so  ist  der  Schnwn 
nur  bei  acutem  Verlaufe  bcdeutond.    Die  pcrio!»taIi>  GntzOndung«- 
g<rHctiwul8t    ist   dann   sehr   cinpfindtich,   dr^r  Ht:lim(;rz   wird  U-i  nn- 
gphrnrhtcm  Drucke  hnluutand  r(!rniehrt;  durch  collateralcH  Ocdnn 
ei'hwillt  auch  di»  Haut  an,  di»  spütor   an  der   HntründunK  Tlicil 
nimmt,  pich  in  griis«Ti'in  Umfiinp'  mthct.  an  der  hfirhaten  Wülhnnir 
«ob    bläulieii    vcr(arl>t    und    verdiinnl;    hat    der    Eit«r   oinmal    du 
Pprioüt  durrhg«hrofhcn,    ro    nimmt   der  Schmon   mit  oinoni  Male, 
aber  mir  für  kurze  Zeit,  ab;  vollends  schwindet  der  Scliraent,  wenn 
auch  die  liaut  an  einer  odor  mehreren  verdünnten  Stellon  BchmUsl 
und  d«r  Eiter  sodann  ne'Ch  aussen  gcinngon  kann.   Führt  man  mm 
die  8ondo  durch   eine  der  Ilautdlfnungcn,   dii>   der   Periostdffbuii 
mnigermassen  corrospondirt,  eo  gohingt  man  leicht  auf  die  rsnli« 
Obortlär.hi!  dp»  Knurhcns.    die    bei    iwcckmäesiger   Krümmuni;  der 
Sonde  in  der  gamen  Atifldehming,  soweit  die  Deinhaut  durch  den  mh- 
periüHtealen  Kiter  ahgeiioben  wurde,  abgetastet  werden  kann.  Konotr 
der  Kiler  durch  selbst^bahnte  oder  künstlich  angelegte  OcfTnungn) 
gut  abfliessen,  90  legen  sich  die  erhaltenen  Beinbuulrestc  an  deo 
KaoehoD    wieder   an    und    es    ist    gar   nicht  zu  zvetfcin,  das«  ila« 
frühi.'r  aligolmbene  Periuet  /um  guten  TImile  sieh  Qiit  dem  Koucluia 
organisch    (durch    OranubitiouHbitdmig)    wieder    verlöthM.     In  diB- 
jcnigcn  Theilcn  aber,  wo  das  Periost  zu  Onindc  gegangen  ist  od«? 
im    weiteren    A'erlaufc    noch    vereitert,    echicssou    Granulationen, 
manchmal     nach     vorausgegangener    Exfoliation     von     einejn    odtT 
melircren  KnochcnblÜttchen,  am  dem  Knochen   hervor  und  gelm 
das  Material  für  ein©  Narbe  ab,   mit  welcher  nach  erfolgter  Aus- 
heilung  auch    die    in    den   "Wt-ichtbeilen    und   der   Haut    geUMctr 
Narbe  innig  verwächst  uder  nur  durrh  einen    mehr  «»der  weaig*r 
kurzen  Karbcnstrung  verbunden  wird. 

Doch   gestattet  weh   uudi   bei   der   mippuratirnn  Pcrirwtttia  drr 


■)  Kod.  0».  London  18tö;  --  v.  titha,  Krankh.  d.  EictrwuL,  pag.  47 
tilhs-Billrotli'a  Chir. 
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Verliiof  häufiger  ra  ^em  srhlrpppnilon.  In  dorn  Knllo  ist  die 
Resction  gering,  der  Schmerz  milietleiitcnil;  der  Eiter  senkt  aicli 
niclit  ungcmc  nach  tiefer  üegciulcn  l'arrieii  und  fflhrt  zu  einem 
kalten  Ah»CG»a  beaw.  Senkungsabscess.  Die  syphililiMcluni 
Senkungaabsceese  brechen  nicht  immer  nach  aussen  durcli  und 
wird  ihr  Inhalt  bei  zwci^miläsigcr  Dohnndlung  Üfter  als  dies  bol 
BCPophulöeon  und  tuberculfiaen  der  Fall  ißt,  rcsorWrt. 

Handelt  ee  sich  um  eine  gummuse  Periustitis,  so  bilden 
sich  unter  oft  erheblichen  Sclimerzcn  ein  oder  mehrere  eircuniscripte 
Infiltrate  biä  zur  Gi-Ottse  einer  Kastanie  und  darüber;  dieselben  »iml 
im  Anfange  harft,  nach  einigem  Bestünde  jedoch,  wenn  Erweichung: 
und  VcrflÜBsigung  des  Infiltrutes  erfülgt,  herreclit  d««  Ocfühl 
rou  Pdcudotluctuatiini  vor.  Die  Huut  wird  von  drni  periniitiilm 
Quuuna,  wenn  es  »berftärhlidi  genug  nitzt,  hervorg^wülbt,  litdiült 
aber  ihre  uniprüngliehe  numiate  Farbe  lange  bei.  Oelungt  das 
Gumma  zur  IteHurption,  \va.4  wulil  in  den  inoUtett  Füllen  zu 
erwiirtou  ist,  ho  verfiirbt  sich  die  Haut  nur  ««nig.  ^^crfnllt;  nbor 
das  gummöse  Infiltrat,  80  verfallt  auch  die  Haut  einer  bedeutenden 
Dccolorarion  und  \'crdannung,  sie  schmilzt  flchlicsslich  an  der  am 
meisten  vorgcwulbten  Stelle  und  oh  entleert  eich  eine  svhleimiKe, 
dhflftatige,  von  Eiter  und  Utut  mehr  uder  wuniser  getrübt« 
Flfleügkeit,  in  der  ausserdem  notrh  Hpürlichc  Rente  abgestorbener 
Oewebspattikel  anzutreffen  »ind.  Bei  dem  Umstände,  als  die  Ver- 
flflwigiuig  und  der  Zerfall  !\k»  Oummii  von  seinem  Centrum  aus- 
geht,  kann  im  »ehr  gut  geschehen,  dass  nach  erfolgtem  Uurchbruchc 
die  GeH(diH-ulst  trotzdem  nicht  zusammen  fallt,  weil  der  Ilindcnantheil 
des  gummösen  Infiltrate!«  sich  nnoh  iiieht  Terttüssigt  hut.  31nn  wird 
auch  (Ml  lange  eine  fortsehrrin^nd  zunwhmundo  Verliefung  und  V'er- 
grö»9crong  der  GoschwÜrahfjhle  wahrnehmen,  als  gummöses  Infiltrat 
noch  rorhondon  iat.  daa  dem  Zerfalle  entgegengeht.  Erat  wenn  dna 
Guoima  auch  in  isoiuen  Roudpurticn  gCHcbmokeu  ist,  fallen  die 
I  Wandungen  der  buchtigen  Ocschwfirvbühlu  zuKunrniuii  j  die  letztere 
I  verkleinert  «ich  dann  in  fo  auifullom)  n)»uher  Weisty  das»  nur 
ft  wenige  Oraoulationen  r.u  ihrer  AunluHung  und  bleibenden  Ver- 
■  urbung  ausreichen. 

I  Eine  nahezu  in  alten  Filllcn  von  pcriostealem  Uumnm  zo  Tagt- 

^vjtotende  EigeoBchaft  ist  die,  dass  der  unterliegende  Knmdien  an  den 
^Fme  Boinhaut  correäpondircnden  i^tellen  /um  Thcile  auch  gnnimöi) 
^  wkrankt  und   »owobl   durch   die   ftceorption   aU   auch   durch    den 


I 


einem  I 


ZcrfHll  Am  Ounima  zu  loiden  bat.  Mnn  vird  daniin  rucIi  natiezu  an»- 
DBhmsIoe  —  fclvichTie)  ob  das  Kronkbcitsproduct  durch  Resorption  oder 
durcli  UIceratioti  eescIiwtindoD  —  den  Knochen  ui  der  enteprecbondMi 
Stelle  vortieft  finde».  Andcrerscite  aber  hat  die  guimnSae  Erkiw- 
kunK  in  ihrer  nächhteri  rniKcbung  eine  sklerosirende  OstitiB  mit 
Knochen liildun^  geweckt;  die  narh  ausgeheilter  IVrioetitis  zurfick» 
gebliebenen  Yertiefungim  ererheinen  darum  auch  meist  Ton  eineia 
mehr  oder  weniger  breiten  Knochenwalle  eingefasst. 

let  es  fOr  den  Kliniker  schon  bei  den  periostalen  F.rkrank 
nicht  immer  leicht  zn  bestimmen,  ob  gegebenen  Falls  eine  irrit 
Poriostilia  oder  oino  ^mmöeo  vorliegt,  so  wird  eine  gooaoe  DilTe- 
renzirung  nach  dieser  Bichtung,  nenn  es  sich  um  eine  Krkrantmg 
des  Knoehena  oder  w'mm  Markux  handelt,  geradezu  uoioOglidi. 
Wir  wollen  aleo  nur  im  Allgemeinen  von  Ostitiden  und  Ostoo- 
myelitidcn  reden  und  hiuzufügen,  daas  «a  sich  wohl  bicrb«  riel 
hSufiger  um  gummöse  Vorgänge  ale  um  rein  entzündliche  FonaODit 
ctna  mit  dem  Ausgange  in  Ivnochcnabeceeec,  bandelt. 

Das  Erkennen  der  begbnenden  <.>8titis  und  Osteomjnelitis  ta 
oft  mit  grossen  Schwierigkeiten  verknüpft.  Der  gewöhnlich  Uo^ 
same  Verlauf  des  Krnnkheitaproccsscs  Ixtdingt  nur  einen  dumpfa 
Schmerz  in  der  Tiefe,  der  freilieh  im  weiteren  Verlaufe  erhcblidi 
zunimmt  und  allabendlicli  bedeutend  ciacerbirt.  Nur  aclten  ate^vrt 
sieb  der  Schmerz  zu  einer  sulchon  Intensität,  daaa  fiinctiiint*IIe  Siü- 
ningon  des  erkrankten  Knochens  sieb  eini^ellen.  Der  Patient  tuhb  sidi 
nici«t  von.  der  Erkrankung  nicht  sehr  angegriffen.  Fieber  iat  nur  In 
gonngem  Grade  oder  gar  nicht  vorhanden.  Auch  fehlen  objectivD  Vor 
Änderungen,  seibat  bei  oberHächlicher  Lage  dee  Knochens,  sowubl  lo 
den  Ski'Iet-  als  nn  den  Weichtbeilen  ii»)üh  dun-h  lange  Zeit.  GcM'fc' 
al)cr  der  Fortbestand,  ja  die  Steigening  dca  Schmerze«  in  der  Tiefe 
des  Knocbentt,  flowic  der  Mangel  eine»  naebwciabar  krunklmfin 
Vorganges  im  Periost  und  den  Weichthcilen  läsat  über  di;a  Stt 
der  Krankheit  nicht  mehr  in  Zweifel.  lÜe  ft-rnerwu  KrwhcinuBp« 
Bind  je  nacli  den  Ausgängen  verschiedene.  Führt  die  Ottiti«  zu  eintf 
Sklerosirung  dea  Knochens,  so  tritt  zu  dfo  «rspränglicb« 
Symptomen  mit  ihrem  unbestimmten  Charakter  nwli  dan  Oeföhl  i« 
Schwere  in  don  erkrankten  Knochen  hinzu;  nnd  nur  inititferBP  Se 
Verdichtung  mich  zu  einer  Verongening  von  Ijöcbem,  Canilm 
oder  gar  Uühlcn,  und  somit  zur  Comprewion  sie  auntullender  Gf- 
bilde  führt,  cuntplieirl   «ich   tlio   sonst   eiufucfa«  S>iuptumi'Ugru|ifA 


indem  auch  Krecheiniingen  von  Seiten  der  in  ilircm  Rnumc  bi^cngl'.i>n 
Gebil<]e  xu  Tage  treten. 

lletrilTt  die  Sklcrosining  einen  Extremttiit<<tikii»rlu>n  iinil  ist 
die  Verdichtung  in  hohem  Miiasae  ausgeprägt,  m  kann  ea  nicht 
fehlen,  das»  die  entsprechende  ExfremitSt  dem  betroffenen  Kranken 
schwerer  erscheint  und  mitunter  a,ueh  eine  Reliimlening  im  tic- 
braochc  Tcnu-Bacbt.  Aher  scllot  bei  einer  hochgradigen  Skkro- 
sining  verlieren  sinh  die  lästigen  Erscheinungen  für  den  Krankon 
D&ch  lüngorcr  Zeit,  nicht  allein  darum,  vi'cil  er  Mch  an  tfie  gewühnt, 
sondern  weil  die  erkrankten  Iviuchen  wirklich  mich  leichter  und 
die  Foramina  weiter  werden,  indem  die  neu  angeactzte  Kr»p-hen- 
masne  zum  Theil  wieder  resorbirt  winl.  In  selteneren  Fällen  pflegt 
jedoch,  wie  oben  bereits  ei-wühnt  wurde,  die  ItesorptioD  ölter  d»s 
MaAss  des  neugebildulön  ICjiocheuproduetos  hinnus  zu  gehen,  wo- 
durch 0«tcoporo8o  und  bei  einem  höheren  Grade  dor  Resorption 
lichtere  Zorbreelibarkeit  des  Knot'hen«  eiitötülil. 

Der  Ausgang  dor  Ostitis  etmpbx  in  einen  Knochcnabsce»»  ist, 
wie  gesagt,  gelten. 

Die  giiinmüee  Ostitii«  nnd  Oittcomyclitifl  mag  mitunter 
wohl  mit  grÖ8t«eren  Schmerzen  einhergehen,  doch  int  e»  ^sweifclloti, 
dan»  sie  auch  ganz  symptomlos  verlaufen  kiinn^  iinlen  von  Ilann» 
Chiari'J  untersuchten  FSlIen  konnten  Dolores  osteotopi  nur  ^  Mal 
mit  Sicherheit  festgcütellt  werden.  15;»  ist  dnnim  nicht  »nwahr- 
Kheinlich,  das«  snyphilitiBche  (tstitiden,  insbesnndere  wenn  «ie  den 
Ausgang  in  Resorption  genommen,  während  ihres  ganzen  Yerlitufßa 
ni  Ro  geringen  Störungen  führten,  da»s  rann  wälirend  de«  I/ebens 
unf  dieselben  gar  nicht  anfniuksiini  wurde. 

Nicht  so  selten  bin  ich  durch  die  von  A.  Lücke'}  cimpfohlono 
Percussion  in  die  Lage  gekommen.,  den  Krank  hei  t.iherd  im 
Knochen  genauer  zu*  bestimmen  und  empfindliche  Stellen  in  der 
Ubia,  an  der  Calvaria  oder  in  andci-cii  äkelctthcilen  auch  dann  xu 
tntdcekea,  wenn  vorher  von  den  Patienten  eine  Klage  über  diuse 
Partien  uicht  laut  Kcworden  ist;  es  liüss  sich  somit  vennuthen,  dnsB 
hitr  oBiitiBcbc  Vorgänge  vorläge«. 

Indeiuc-a  werden  ginnmuMe  Ostitiden  oft  genu;;  durch  einen  auf 
bestimmte  Stellen  locali^iirtea,   nach  Austrengungun  oder  des  NachtH 


>>  L  c.  ine.  4U]. 

■)  Uebor  PfKUM.  tl.  Knooh.,  Arch.  f.  klia.  übtr.  m.  XXJ,  pag.  HH. 


cxacQfliirenden  Sclimerz  eingeleitet;  bei  MitboitieUigaDg  de«  Periostes 
und  der  umgebt'ndeo  ^Veichtlteile  fiicsecn  diese  pArtion  in  ein« 
resistente  Oeschwulst  zusammen.  Das  gummöse  Infiltmt  vcraalust 
manclmml  bei  centralem  Sitze  Vcrdünnnng  der  pt>ri|ilioriitrhun  Vat- 
iioa  bis  Huf  eine  Knoctienachale,  welche  durcb  Drurk  des  in  7m- 
nuhmc  bc^iffcucn,  oingeschloaBcncn  Produccca  aufKebiäht  wird  und 
uuter  Crcpitatiün  aicli  letclit  eindrücken  liUuit  (Spina  ventosa); 
oder  68  entyrickelt  »ich  OsteoporoM),  «o  dam  oin  soli'hcr  Knocben 
»ch<yn  einer  geriiigBii  Gewalt  nachgibt.  Es  liegt  auf  der  Hand, 
dii«8  manche  nSpontanfractur"  in  einer  Ostitis  gnmnioaa  begründet 
8oin  mag. 

Sehr  wabrschointicb  zählt  hierher  folgende  Mittheihing  Kedo- 
]ti]'s')-    I^in   32  Juhi-c  alter,  wohlgenährter  Mann,  der   li^  obs 
Infection  erlitten  und  Hpiiren  eines  abgelaufenen  E^taDthenia  nn  der 
Btime  darbot,  verepürte  im  Jahre  187G  ziehende  dumpfe  SchmencB 
im  linl^en  Oberschenkel,  die  meist  Abends  nach  Ungereni  Geben  oder 
Blelion  auftraten;  C— 8  Woehen  8]>ätcr  «tüntte  er  auf  ebener  Krde 
zuHaniinen  in  Folge  eines  unter  der  Mitte  de«  Unken  Oberscfaenkoti 
erlittenen   Bruches;   die  Heilung   erfolf,'te   nach    10   M'ocben.     Tn 
Jahre  1877  Giii|>rand  I'atieiit  dienelliyn  Sc-hmerzen  im  rt^bten  0(»p. 
achenkel,    worauf  Jodkalium    und  Bäder    verordnet  wurden;   einige 
Wochen  später  führte  ein  Fehltritt  zu  einem  Bruche  auch  dicMi 
Knochens,  der  in  gleicher  Weiee  wie  der  linke  heilte.    Jede«  Mal 
nach  der  Fractur  hörte  der  Schmer*  im   beti-ciTünden  Knorbea  aar. 
Nueli   im  Jahre  187H  hatte  der  Patient  diu  Em|ifindunK.  aln  wenn 
der  rechte  Oberschenkel    bei  Belastung    durch  das    Körpergewitk 
mich   uusnen  naeligübe;  die   objective  nntcrsucbung   konnte  jedocli 
nur  dicke  Auftreibung  an  der  Brucbsletle  nucliweiiten. 

Zwoifellü«  trug  in  Celan  pDUxzari'a')  Fall  KnoehcnliH«  dir 
Schuld  an  der  „Spontanfraetur".  Kine  50  Jabre  alte  Fmii,  dir 
vnniehmlicli  ayphitiliaohe  Erkrankungen  des  KnoehennTsterne»  an^ 
wie»,  zog  Rieh  boim  Umrühn-n  von  Pidcntu  eine  Fniclur  dea  liaktfi 
Oberarmes  zu;  nach  einigen  AVochen  bildete  sich  ein  dicker  CiUm; 
hierauf  lehnte  «o  sich,  während  des  Auaglcitcu»  auf  einer  8üe». 


')  Srininetr.   Simntnnrr.  d.  Ob>i)Tii(!h(<DkeI,  Wiener  med.  'WmkamtAr.  tSü. 

P>it.  im. 

*)  Conninicuxliini   c\e„   Eett.    lUI    ItollutÜiiii  ilt'lU  8oc.  tra    I  ooHnri    Wb 
Smmte  moA.  in  ijtmin  — Anmi  U,  MSU,  png.  81. 
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auf  A&i  gleichen    Arm  und   erlitt   nnuerdingti  einen    Rniüh  nn  der- 
MlbCD  StcUo. 

Erfolg  Honorption  des  ^mmrirten  Infiltratr»,  so  scliwiiidcn 
a]lmälig  etwa  vorhanden  st-'w^Hf^no  krnnkliaftr  Syinptomf.  Mun 
yergee«'  aber  nicht,  das»  Kino  Itun^liiiiruiig  «urii<'kl)E(!il»t,  wüIcIk!  mit 
verdichteten  Partien  in  der  Uiiigt-biiniK  dor  ursprünglich  kranken 
Herde  abwerhselt.  Int  die  Itarefit^irung  aUHgcdetint,  h»  ItuhSIt  der 
Knochen  »elhut  nach  AuHheiInng  den  Oiimmn  eine  Kewi.sFte  Fra^lität 
2urQet;  e«  sind  »omit  Rogenannto  Spentanfructuren  «lieh  noch  in 
diesem  Stadium  zu  besorgen. 

Die  durch  du»  giimmiiee  Infiltrat  eingeleitete  Oonmimtion  de« 
lüiochens  knnn  ^it^h  jeiliH-'h  uuel]  dahin  geltend  niat^-hen,  diiss  der 
betreffende  Skclettheil,  wie  die»  hei  den  Phalangen  zu  beobachten 
irt»  Terkürzt,  ja  vollständig  zum  Schwunde  gobrncht  wird  —  aloo 
eine  Art  Mutilatieii  zu  Stande  kommt')- 

Führt  die  gummöse  Ostitis  zu  Nekrose,  so  wird  die  mit  der 
dctnarkircnden  Entzündung  einhergulicndo  Kiterunc,  je  nach  Intensität 
der  Spannung,  Schmerzen  veraulassen.  Dit  bcliindi-rtc  AbÜn»»  de» 
Eiters  kann  aber  auch  zu  Erysipelen  und  Eutztinduiigt-n  tit-fer  liegender 
Gebilde  diRponiren  und  dadurch  mannigfache  Störungen  bedingen.  Ist 
fOr  den  Eiter  freier  AbfluHS  gegeben,  was  manchmal  dureb  gummöge 
Vorschwftning  der  Wi"ichthc!ili>  ciitgchfitet  wird,  sn  schwinden  auch  ge. 
wohnlich  die  schwereren  KrRcheintingen  und  nur  di«  Kiterung  hillt  in 
reichciD  Maas«c  an  und  sie  bleibt  üherdiett  mit  üblem  Gerüche  gopaart^ 


•)  0.  PelcrBon  (I'ctorib.  med.  Wooh«i»wlir.  1980,  Ho.  47;  —  Virubt.w 
rail  Hintch'«  Jnlireaber.  1880,  pHn;.  fß2)  geht  ja  sogar  so  weit,  den  Mitiif^i^l 
des  linkm  Hiuliu«  hol  niiniTn  81  Jitlini  nltim  MiiRtiA,  ilnr  in  Miiinor  Kindlj<<it 
STphitiK  «rquirirt  hatte,  als  (nuiiu  ArwurtH'iii.'ii  liiiiKUHtulk'ii.  Du  ich  i]<'n  Aiifsatx 
■lebt  im  Orii;iiiBl  kpniip,  ho  «r«i««  ich  nii.'hl,  "wi^lrliii  wJchtiKen  Iteriindc  ihu  xii 
<li(!i«cr  AuffniMung  drSngten;  nftcli  dsm  R^forn-to  war  für  l'i»tor«cn  divs  Voi- 
hkadenmin  tin«r  wo1itge1ill<)eten  lUiid  hcfltiiiiincnd.  Dalioi  bnmht  >-r  «iuh  nur 
tine  Mitthpiltm^  »m  Wonxnl  Ortihi>r  (t.T«liitr  ■■iiiij^nii.  Ituiliuninnrii:»!,  Virohow's 
Arcb.  Bd.XXXU,  vnK.'iO),  Hi.-I':licr  RadJusiiiau^ij]  uelxMi  dt^r  uunualou  Anzuhl  nuiil- 
j^bUdotcr  FinKrr  bei  oincm  Kindn  lurfitnd,  dnn  K)'''<^l'f"'l'*  "'i^  t^yphilia  bohaftat 
gffwttto  IhL  Da  Run  bt-l  BadiuNdoract  (^wOhalloh  aaoh  oln  oder  iiiohrere  KiiiKor 
fihlMt  (nel«t  der  Daumco),  eo  nictot  Fvlarsou,  ioa  Mangel  des  Uudiiu  In 
Minwni  uud  Oriib«r'*  FaIE«  ituf  Sy|ihiliH  EurUnkbmioheu  «u  darfuti.  Dm»«  An- 
idkannag  kann  j«do(^h  vorinufig  noch  koinftn  Anspruph  mif  Allgi!ini5inlii>it  «rhebi>n, 
nnil  iImi  um  no  woniKrr,  nln  WiilfcHUK  ncrncbt^l  (ßuitr,  zur  Vmn.  u.  Ttixor. 
d,  cong.  Badimder.  Iimüg.-Di»sort.,  Kit«I  1878,  |)«k.  23)  die  von  Sobiicll<>  (1975) 
bfrilbris  Anüokt  d^liin  auHfahrtn,  dAM  i«  »ich  in  di«««n  Füllon  ituob  um  cino 
(?iuleaceiix  mo  Ritdlua  und  Vlaa  baiiiti^tn  künne. 


l>>Bg,  Sjj^bilu. 
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biB  (Irr  Knochen  ganz  evi{uctsti\rt  ist  uuil  nacli  uubhop  gelangt  Jvtat 
erat  iüt  Heilung,  mokt  mit  AnlütbunK  der  ^Voichtheilc  lui  den 
Knochen,  zu  uryrartetL  Diibci  ist  zu  bciacrkcn,  daas  kltrincrr 
KnochenNtfickclicn  conniimirt,  durch  die  benueliburtx'u  Oratiuliition»* 
xellen  gleirhwini  aufgelüst  werdu«,  vrähreiid  griiiwfre  Sc<)UPiiter  Am 
bereite  beBchriebene  wiirmslichige  Aussehim  Hufweiiiea.  —  Flwhe 
Knochen  werden  durch  dinsen  Vorgang  rordünnt  odur  gar  perforiri: 
wilhrend  Kühron!;iiochPii  ihm  Festigkeit  einbüwwn  und  niitiiutcr  auf 
geringe  Ocwaltciu Wirkung  hin  brechen.  Richard  Volkniana') 
hat  üiDe  auf  dic«c  Woiec  cDtstandcnc  Raditufractur  getwhea  and 
kam  in  die  Lago,  die  RummSec  Zcretfirung  dos  Kno^'honit  anatomlfcb 
feetzustcllen.  Vcrneiiil')  bcubachtetu  bei  einem  -l.ljiihrifjen  UaDDe 
Frsciur  im  mittleren  Drittel  des  rechten  lIumcruH  naeh  Auswinden 
eines  Tuches;  jcleichzcitiK  bestand  Kupia,  SypbiJiH  var  vonu- 
gegangeo.  Oclangt  der  vorhandene  Sequester  nicht  mr  voIIkomnieM« 
Elimination,  so  gibt  er  ein  llinderniiw  für  das  Zusamnienudebsn 
der  ItnichendcD,  es  entsteht  eine  Pscudartfaroso.  In  einom  ran 
J.  Neumann  bcschriebeDcn  und  von  Knndrat  obducirteii  Falle') 
war  eine  FrRCtur  des  rc(?hten  Oberarmes  beim  Umwenden  im  Bi'tta 
in  Folge  einer  gumniuacD  Otttitis  cntstAndcn,  die  zu  Nekrose  geführt 
hatte;  ku  einer  kuüchcmen  Vorciaiftung  war  es  nicht  gekommea. 


')  l'lthK-Billrath'ii  Chjr^  Kiuxrbmkruikb.  [uifc.  360- 

■)  BulL  da  Th&r.  HA.  LXKIU,   |m«.  186,  1871;    —    Bclimidt's  J«kA. 

Bd.  aUII,  piig.  1S9. 

*)  Vf'wMt  neu.  WoijlionMhr.  1982,  pag,  16$G  n.  1674^ 


Einundzwanzigste  Vorlesung. 

1»m«i.t:  Kliciichor  Theil  der  Knoobenkranlcboltan  (Foi-InkMuiir). 
—  Zoit  ilcr  f^rkrnakunji.  —  Krkr«iik(niÄ'hSufiitkeit  i'iiuoliicr  Kiioct-u.  — 
DispixiiKiii  iiHch  'rritiinii'ii.  iiu(-)i  (jui'i'kj(i)lti<rh'i<lirn)ii'h.  —  Diiiior  der  Kr- 
krutikuiie,  —  l4yi>Ui1ili!ii-1ii'  Knm'lu'nurliitH-niMi. 

KrnnkWil^n  ilor  !^ph5il"lkiiP'-liou;  Peiiostoiwu ;  Ni'kn>pwn;  8oliä<iel- 
(Isfrulw;  Hiriirim-UninunKnn.  —  RrkTHnkunic  liw  tirhUfnbeinii. 

9)ivD<l<rLiti*  STpliilitica;  Rrkrunkunp;»  ilvr  Hainwirbel;  dn Bnist- 
Uiid  LomJenwiTbei. 

lÜo  bp8pmrhon(m  Ei'krankungon  dee  Knochens  und  soines 
Periostc«  hnbcn  durpli  cmigc  Zßit  al»  die  sislicnrtpn  Merkmale  für 
H&a  Eiotrotc'u  der  8v]))iilia  in  ihre  „tcrtiSrc'  l'oriode  f;(-'RoItc?ii.  Wir 
'^machten  abtv  schon  zu  wiederholten  MaU-n  darauf  aufmorkeam  und 
lielren  v»  ncuprdings  licnur,  dasi*  «charf  jfi'nojfrin)  Oixinzcn  Kwlttclien 
den  einzelnen  IVrioden  der  Öj-phili«  thiitftiichlieh  nicht  beat^heo. 
Auch  Wzüglicli  des  KntK^hensyatrni«  hat  die  ICrfnlmin^  iiiehrrHch 
dar^tban,  d»^  Erkrniikungen  (ler»elhcii  nicht  imnicr  nuf  cini;  laug 
bestellende  Luot  hinweisen,  indem  AflecHonen  des  Knochen»  und 
PeritMites  oft  Kt^fiß  i»*^''  Kfi"^  kurioni  Boetarido  der  Seuchu  zu 
Tapo  tretPH.  In  (.'iner  IiiM.'ti8wertht'u  Arbeit  führt  Suchanek') 
Knoehonerkranliungcn  unter  dt'n  t'rstt'n  Sym|)tornen  der  Allgenieifi- 
erkrankung  auf;  und  2war  bestand  während  dee  Verlaufes  der 
Iiiitia]mnnifi.-ätati(>D  bei  Haut-,  Schiciniliaut-  und  Knochcne^'phiHs 
ein  VerhättuisH  von  IH :  12 : 7.  Ks  wird  eben  hier,  wie  auch  tionst 
bei  der  Syphilis,  hcohuchtet,  dasa  in  der  eraien  Zeit  der  Verall- 
gemeincruHK  der  Seuche  itumeist  leichtere,  im  apütercn  Verlaufe 
BchwenTi!  Fiirmeti  r.»  Tilge  trcicri.  Aber  aui-h  mich  di«;M(;r  Richtung 
kann  von  Hntr  Atlgemcingiiltiiifkt'it  k<"m<-'  Redy  ni'in,  iiidwui  HL-hmt 
gummöitc  Ostitidcn  sehoii  in  dun  enitc>n  atonalen  nach  der  Infeetion 
Moh  entmiekeln   können;    in    ninom    von    F.  Soloweit^ebik  *)    er- 


*)  Boitra^  xvrLvhm  v.  *1.  «;)ili.  Si'hüdt'iiifr.,  Yinliuw'*  Arcb.  Bd.  XL  VI  II. 


vräKiiteii  Fftllu  lug  vitAt   vvrlireilcte  AiTection   der  Schäd 
8  Monate  nach  di-r  Inffi-liun  vi>r. 

D(»ch  aui'h  bcsüglivli  der  Rvihimfolgc  Aer  OewotisorkrftnkiiogMl 
iSmt  sich  die  ursprünglirhc  AulTiiAsung  nicht  nurrccht  crhalt«i. 
Wenn  mich  mpietcntheiU  nn  Haut-  und  ScIi leim liiu ton  'l^klMt 
einer  Allgcmi-inerkrankunK  zuerst  wuhrKcnonimrn  w<;rden,  eo  lehrt 
deich  die  unbclaiigt^f  künixchu  Krralmiiig,  dai<«  ayphihtiiH'ht*  Knorboi* 
Idden  mitunter  die  coitötitutionutlcD  KrankheitaerscheinuDgen  du« 
leiten. 

Man  wird  somit  den  Knochen  zu  Tcrschiedcnen  Seiten  dn 
SyphiliKVcrlaiifi's  «"rhrankcii  sehvn  und  manchorloi  andere  Sympton» 
der  Krankheit  nehenbei  nntrclfon.  Noch  viel  hSiifigcr  ninR  pa  sich 
aber  ereignen,  dnsü  Knuehonsj'phihs  ohne  friecho  Keieh«n  von  Lnet 
in  anderen  Organen  rorliojit,  und  gerade  bei  den  SkeletÜMJIiB 
dürfte  die  alleinige  Erkrankung  sogar  noch  öfter  als  aa  der  Unt 
beohachtct  worden. 

Ziehen  wir  die  einzelnen  Knochen  in  Betracht,  so  erpbt  sich, 
da«e  keiner  derselben  eine  aiisgeBprochene  Immnnität  gegen  doi 
SyphilisprocesB  aufweist;  »elbst  oji)  Ztiogenbein  t^  von  Dittrich') 
Caries  und  Nekrose  bei  einer  Sljährigen  Taglöhnt^rio,  die  auch 
andere  Zeioheo  von  Sj-philis  dargehoteo,  gefunden  worden.  IndeiMD 
mu88  uichlsdesloweniger  hervorgehoben  werden,  das«  einzelne  Skelid 
theile  gegenQbor  von  anderen  besonders  bevorzugt  t*r9cheinen. 

Die  Knochen  dce  Schildels  erscheinen  im  Vorlaufe  der  Sfphib 
ziemlich  häufig  orlcrnnkt  und  unter  ihnen  iiiabeeoDdeni  d» 
Schupp«  dos  Stirnbeins,  die  Seitonwandboino,  die  Knoch«B 
dcB  Naaengcrüstoe  und  der  harte  Qaumeo.  Dem  g^gfit- 
über  sind  Erkrankungen  dee  Hinterhaupt-  und  Scbläfcnbeiai 
aeltencr. 

Gbenfalla  li  ä  u  f i  g  werden  AlTectionen  der  langen  It  ö  hrei' 
knochen  beobachtet,  wobei  wieder  die  der  Unterschenkel  und  Vordc^ 
arme  hSuhgor  altcrirt  erscheinen,  als  der  Oberschenkel-  und  Obrr- 
armknochen.  Daa  Schlüasolbetn  und  in  zweiler  Linie  die  Rippoi 
betheiligen  sich  am  Syphilisprocct«  sehr  gerne,  während  die  Wirli»l. 
sowie  die  kurzen  KnoehoB  Oberhaupt,  seltener  afficürt  werdr^ 

Von  den  ItChrcnknochcn  wieder  ist  bemerkenäworlh,  da«  ihm 
DiaphjBen  im  Verlaufe  der  Syphilis  hSußgor  erkranken,  bIü  die  ^ 


')  PrniCLV  Vk-rtcljahmchr.  lAt»  Bil.  I,  füg.  33. 
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physen;  einzelne  Mnle  gt-'bRn  aber  nuch  die  Odcnlcm'nflcn  ilen  Sitz 
för  f^mmSse  Horde  ab,  wodiirob  Krhlioi^ftHch  Mitaffcction  der  Oelenke 
droht.  In  einem  von  Vtilkmann  (O,  Riscl ')  nnU'Punf'htdn  Falle 
hatten  gunamSfiC  Procceeo  in  den  Epipbysca  zu  Schwund  und  Zcr- 

jMSrnn^  der  Knorpel  im  Kningf^lcnkc  Anlniw)  sngnobon. 

"  Die  Erkrankung  ist  nur  selten  über  einen  ganzen  Knoclii'n 
uusgebrcitet,  meist  loralJsirt  sich  der  Proc^ss  niif  ein?;flnr  Herde, 
deren  freilieb  oft  mehrere  gleichKPitis;  oder  suecessir  in  einem  oder 
niehroren  Skeli'tnlMclniittea  i^iir  Kiitwickcliing  laielangcn. 

Worin  die  Bevoizußung  be^fründot  i»t^  lil^st  «ich  mit  Sicherlioit 
nicht  angeben;  die  allgemeine  Ariiiuhni(>,  weleber  üliriKeiiB  nacb 
HDaUit^ii  BeobiLolitunjifen  an  der  allgemeinen  I>L>i*ke  und  den 
Scbhnmliiiuteii  eine  gewtMü  BeriK-htijfnng  nicht  abzHaprochen  ist, 
l^ht  dabin,  daes  diejenijt'en  Knucbentht^ilo,  die  äuet^cren  Schädlich- 
Icuiten  mehr  ausgcsetüt  sind,  zu  «Tpliilitlnt^lieri  Krkriiitkuusen  nucb 
mehr  diä|)i)nirt  et-itchotncri,  und  iii  der  Tliitt  ('rkrniikLTi  aiirb  im  Vvr- 
laure  der  Syphilis  die  ubfrtlriclditb  lie';L'tid(*ii  Kiiocbcn  (ÖUnibL-iii, 
tibloy  Clttvieula  etc.)  weit  gcwßhnlicber  als  nnJeix'.    Bei  der  Arnim- 

,  neae  hört  man  wohl  vun  den  Patienten  »ehr  oft  die  Erkrankung  auf 
ein  Tmuma  zurüekleiti^ii,  die  Angaben  sirid  jedoch  ciunul  »«  unver- 
Ifiatttich,  daüH  mit  denselben  nicht  gut  gi-ri-ebnct  wttrdüii  knnii. 
Inmierhin  mö^un  Knochcnnurtn-ibungen  iiuf  «olehe  Wcibü  xu  Stande 
komtnun;  »u  sah  Kninii-rt')  boi  i>ineiii  f<y|)hilitiHi'b«'ii  Itidividnuin, 
da»  Bn  don  Kxtremitäteiv  Kxostosen  dargeboten,  cbcnaolche  dureh 
den  Druck  einer  starken  Kopfbedeckung  an  der  Stirnc  und  am 
IlinterhAupt  entstehen, 

Sii'bure    Aiihulli^puiikte    laHtten    sieb     diciboKi'tfticb    gewinnen, 

I.  wenn  ofTi^iikundige   Si-biidlidikeitcii    auf  die  Kiiuclien  Syphilitinuhcr 

pbcewirkt  und  xu  Fracturcn  geführt  haben.  Aber  auch  in  diesen 
Fällen  sind  die  Rrfabningen  nieht  gleich  auKgefiilleii.  Früher  war 
diu  Anmcht  Kiemlirli  »llgemoin,  das»  Knorhenbrü^'bu  ((^htniHi)  wie 
"Weichlhcilwundon)  bei  $jrp|]iliti»rhen  einen  fiUBaerst  trägen  Ileiltrieb 
Aufweinen;  jetxt  wird  diene  ReHorgnU»  von  den  Meisten  als  eine 
üUirtriebene  ün^eaeben.  Nun,  die  Wahrlieit  Wngt  anrh  hier  y^wiwben 
den  beiden  Extremen.  So  wie  wir  "VVeicbtheilvcrktzungcn  oft  genug 
»clbat  neben  Üoridc-r  Syphilis  einrtiul  tadelloB  heilen,  daa  andere  Mal 


')  Zur  C'aiuiatik  d.  oypli.  Flugur-  u.  UeloukKlf.,  Uorlin«r  klin.  WoDhenKhr. 

tarru.  i»«.  «>. 


aber  den  Bodon  für  ein  Sypliilispro<lucl  abj(ebeo  wIicd,  ebeimt 
lialicu  wir,  li'olx  der  oft  iiomialen  Callusbildung  an  den  KdochfO 
voll  BypliilisItrtiukciL,  eimsclnc  Haie  auch  Vcnwgcruug  dirr  lleilanc 
^  vrulil  durch  friH(Th  aiigKtvpe  Ouinmaabla^^raiig  an  der  Brucb- 
stell«  —  XU  Ix-Horgpii.  A.Ih  Hebifiml  möge  hier  folgend»  B«i>bachtuBg 
Arthur  TT.  Nichtits"')  nn^pführt  wc'rdi'n.  Ein  Offirier  erlitt  «inen 
erhrügcn  lind  Iricht  g(>>iplitt4>rloii  Ttrui^h  der  Tibi»;  nach  ^  Miinatai 
bestand  nonb  immer  ni'wttgliclikeit  bei  miingclhafter  Callusbildong; 
du  die  Anamnese  huF  eine  vor  5  Jtihrcn  nr<|iiirirte  8}'philiH  liimnei^ 
wurde  nun  eine  antisyphilitisclie  Behandlunig;  ein>;clcitct,  dtt>  n»A 
6  Monaten  za  kiiücbcrncr  Vereinigung  führte. 

"Wie  mrhim  oft  erwfthnt,  lut  zu  allen  Zeiten  der  Qijeekwlb«^ 
gebrauch  für  die  Erkrankung  der  Kiiuelien  im  Verlaufe  dt»  Sypliilir 
procenea  rernntwiirtUrh  ^einaeht  worden.  In  dem  UuifanKe  int  dir 
Vorwurf  guwiMi  nicht  gereelitfcrtiKt ;  denn  von  Ulrich  v.  Kutten 
tili  itur  unsere  Tage  Htehon  wohleonHtatirte  Brfiibrun^n  zu  (irtmir. 
welche  lehren,  daKs  ICnoclion»trt'<!tinn(>n  auch  hei  Kranken,  die  inr 
Mereur  gebraueht  haben,  entstunden  und  mitunter  einen  üumüik 
hartnäckigen  Verlauf  darboten.  Die  Oemitsai^eren  unter  den  Anti- 
nipri'iiniiliiiten  schranken  denn  iiueh  ihre  Boschuldiguog  dahin  ein, 
in»»  die  Anwendung  der  Quccksilbcrprnparate  das  Zustandclcomniei 
Ton  Knochenkrall  khcitcn  blos  bcgäiutigc. 

Ihirch  die  Einverleibung  dca  QuccVsilhers  cnlßtehen  iilleniiii(^ 
wie  wir  »piiter  noch  näher  erörtern  werden,  Alterationen  im  Knochen- 
Bystcni;  diene  stellea  »ich  aber  entweder  «U  Urüchigkeit  in  Fnlp* 
einer  etwaigen  Quei:k»iIb(-'nl)'Hk^riunv  *)  oder  als  Etcfcnicicrow*  nick 
schwerer  Stümatiti»  mereuriulis  dar;  Kmichcnkrankhäten  jedoeli,  & 

■)  Borton  iBoi.  and  bui%.  Jmim.  Bd.  XCJT,  15,  pag.  til,  1876;  —  8«)iBldl'i 
Jahrb.  I3.L  rLXXIl,  paR.  150. 

')  J.  l..  Pri-vi)Hi  (fi«tuc  mM.  d«  In  Huhao  Kam.  Bil.  IL  pa«.  QAa>  M 
uudU'I.Ill,  pAjC.l;  ~  Mchinidt'«Jabrb.ll<rc\('VIl],|.«i(;,mi  hol  uni*f  d^ 
MltarWiterm-Iiitft  Tiiii  A.  Kicroud  ani  Q.  Frulii;rr  iii  Fnlür  ciiicii  VcreiftnC*' 
TalloN  lii'ini  Mnimihoii  die  Wirkiui);  imbciitaii  bci^lindiiar  QuerktUbvnata»  » 
niiÄPon  «lii'lirt.  Ein«-«  di^r  cml^u  i^rmptonip  wor  iut«iitiialo  UypvrCn^  CK*" 
KQndutiK,  EcrhtmasfD)  dm  Dnrmtractai;  aehr  bk\i  kam  tm  «utih  in  .ObaBÜMri* 
utiil  Vorknlkiing  der  gcwuiidonfu  HomiuinUdicii ;  mit  dnr  Zauahma  dorTarkalluV 
in  itnii  NiPTcn  x>afC  Abnahino  dra  llaruoa,  der  über  iidiuit  «iMuwUiHltig  w»f,  Hu' 
in  Hftmr,  wln  din  WagfiiiiK  IHirto,  «laninitn  dnr  Kalk  m  dni  Niwoo  aoa  ^ 
Knochovi;  i|i<-  Kiilkalkung  d«r  tdUlorcn  knnn  sogar  tu  EpiphjWBalilSMilK  Rtaa- 
—  Stiikowak;  fVircUuw't  ArdiJY  Ud.  X.XXVU)  Iwt  «mmt  In  11««^" 
Veirtntl(rruDxou  im  Darmtrattt  uad  iu  deu  Kiar«u  DUbalaa  gafanAM. 


den  sypkilitiscben  FerimHtidcn  uiid  0«titi>(leii  glHch2uselzen  wären, 
sind  bei  reiner  HydrargjTose  nicht  beobachtet  worden.  Inimerbiii 
wäre  es  mCglich,  dass  durch  die  ünrroichunK  doe  Queckgilbers  die 
Knochen  7U  syphilitischen  ProeeHsen  eine  hühero  Diapoßilion  erlangten ; 
ee  ist  aber  ebenso  schwer  Kewviiic  dafür  wiv  dagi'gon  za  crbriiiRcn. 

Die  sj'pbilitiflcheD  Beinhaut-  und  K.nocbcnorlcrankungGn  «ind 
nur  in  aelteneo  Fällen  von  kurzer  Dauer;  am  ehesten  noch  wird  dies 
bei  PeriostitideD  in  der  ersten  Zeit  nach  der  Infcclion  wahrgenommen. 
Wiederholt  habe  ich  Rückbildung  von  periostealen  AnscbwellunjJien, 
die  neben  anderen  Zeichen  von  Syithilis  zum  Vorschein  gckuitinien 
waroo,  schon  nach  wenigen  Ta^n  beoLachtet,  und  zwar  einxeloo 
Male  ohne  jede  «jitisyphili tische  Behandlutig.  Das  Gewöhnliche  bt 
jedoch,  doaa  diene  Processe,  iriHbesoudorü  wenn  nie  iju  Knochen 
locaÜBirt  sind,  viele  Wochen  und  Monate,  ja  selbst  durch  Jahre 
steh  hinschleppen;  KrknuiUiingen,  di«  zu  Verdickungen  und  Ver- 
dichtungen dca  KnochcDs,  eder  solche,  die  xu  Caries  und  Nekrose 
fähren,  zeichnen  sich  vornehmlich  durch  einen  äusserst  langsamen 
Verlauf  aus;  dabei  ist  nicht  zu  ijborseben,  dasa  die  Knochenkrank- 
heiten durch  das  Auftauchen  immer  neuer  Uerde  sich  ganz  besun- 
ders  in  die  ]jHnRo  Tiiohen. 

Bex«ichnend  für  die  »yphihtischcn  Knochen-  und  Beinhaut- 
erkrankiini^en  ist,  Aa^»  dieitclbert  nicht  immer  zu  erheblichen 
Schraenten  führen  wnd  dass  in  Folge  dessen  ernstere  Functious- 
Störungen  der  befallenen  Thtile  nur  selten  za  Stande  kommen. 
Wenn  man  sich  auch  vorstellen  muss,  Awsa  die  BchmerehnftiKkeit 
»on  der  Oröase  der  Kxsudatinr  abhängt,  so  kann  man  doch  wahr- 
nehmen, dossi  naehweisbarä  Auschwelhmgen  nicht  jedesmal  mit 
Behmorx  einhorgehen,  olienso  wie  gan7  etiormo  Empfindlichkeit  oft 
an  Küoebcn  zu  Taf;e  tritt,  die  nicht  die  Spur  einer  Geschwulst  auf- 
weisen. Ucber  diese  Verhiiltnias«  besitzen  wir  von  Suchanck') 
eine  lehrreiche  Zusammenstellung;  unter  !!5  Kranken  dcrWallcr'- 
aehen  AbthcilunK  koiuen  bei  25  blos  subjective,  bei  24  subjective 
und  ohjcctivc,  bei  86  blos  objcctive  S3miptome  zur  Beobachtunif. 

Auch  die  Qualität  des  Bchmcrzes  hat  iiichte  Cliarakteri- 
itische»  für  Syphilis;  derBclbe  wird  bald  als  bohrend,  klupfcnd  oder 
«ägend,  l>ald  als  reissend,  ziehend  oder  eine  andere  Empfindung 
nscbahmeiid    angegeben.     Sehr    eingebürgert   hat  sich   unter    den 


Aerzten  die  Voretellung  von  dem  nocturneti  Charaltter  iler  sjrphi- 
litiachen  Knochenechnierzea ;  in  der  Ttiat  steigert  sich  rler  Schmm 
wlhrend  der  Niu^litzeit  ganz  bedeutend,  doch  muss  botont  werden, 
da^  etwas  Aelmlichcs  auch  itonst  boi  chrunisehoo  ExBadatioDsrar 
«iiiiRGn  zu  beobachten  ist- 

Anderc  Erechoinongsreihen  der  syphilitischen  Proccssß  im  Ponoat 
und  Knochen  sind  ran  der  Locaülät  influcnzirt,  weshalb  wir  in  diOMr 
Ue»iehung  noch  einzelue  Regionen  hcoonderB  berücksichtigen  Tollcn. 

Wie  hereita  Iiervorgeliohcn,  erkranken  die  SohÜdolknocbeB 
sehr  hilufig  im  Verlaufe  der  äyphiliit;  so  lange  aber  der  Krankheit*- 
proceiw  nur  auf  die  Knoclien  allein  bcschrilnkt  bleibt,  »ind  ftchwerc 
Schädigungen  nur  selten  zj  erwarten.     Indessen  hän^t  e»  auch  hier 
thcils  von  der  Art  und  Auedohnung,  theibi  von  der  speoidlea  ttiwaU- 
eation  dos  Froceases  all.    Der  AuBaenfliicho  des  Kuocheiu  zakon- 
menJe  Periostosen    veranlaasen    moiat  nur   loeale    Sti^nmgen,  wiod 
jedoch  der  TophuR  an  der  ionenfl3cfao  vorhommt,  m  kann  doradba 
verbiingiiias^-oll  werden.    So  war  es  auch  in  dem  Folio  von  Boyi 
de  Loury').  in  welchem  eine  gro«c  KnocbcngcacbwaUt  der  Kopf- 
kuochen  auch  narh  innen  KewBch»eR  war  und  dae  Gchiro  compcinnt 
hatte;  nnfansH  litt  Üs  mit  .Syphilis  bt-haftot«  Patientin  an  SchuwW 
in  den  Armen   und  Ileincn,   dann  an  KopFiichmerzen;  in  der  letztes 
Zeit  ihrofl  licbnnH  hcrracht«  du»  Ocfübl  vor,  als  wenn  ein«  schwere 
La«t  dt'n    Kopf  xusammendrürkte.  —    Doch    itit   die    Iloffnang  io 
ähnlichen    Fällen    nicht    immer    aufzugeben,    wie    eine    Brfahnnt 
Petit*»*)     lehrt:    ein    Syphilitischer    litt    an    Cerebralsyuiptoim^ 
bedingt  durch   RxostoitBn  an  der  Stirn  und  oberhalb  des  Prooenv 
muBtoideuti;    eine    Quccküilberbehnndlung    brachte  die    HtmereclM- 
nungen  und  die  sie  veraulaiüseRdcn  £xüHtuiten  zum  Schwinden. 

Ala  die  Rchwonston  Processc  mÜD^en  gummöee  Ostitiden  mit  dem 
Aiugange  in  ^'okro&e  gellen. 

Jlerkwürdiger  Weise  verlaufen  dieselben  manchmal  auch  ■■ 
Sohld&l latent.  E.  Soloweitaoliik")  hat  ausgebreitete  ErkraitknR 
der  Sehädelknochen,  die  im  Leben  nicht  zu  erkennen  war,  n^ 
gefunden;  und  erwfibnt  auch*)  eines  Falloa  der  Üambcrger'scbea 


■)  Ou.  Iwbd.  1880;  —  »ohmidt'B  Jahrb.  Bd.  VSll,  pag.  183. 
')  Victor  Brnn«'  Cbir.  Bd.  1,  fMg.  697. 
')  1.  c.  paR.  69  u.  I9ft. 
*)  1.  0.  pag.  IM. 


[,  wo  <-in  Z^-nttorungahcnl  der  Olnbollu  Torluü,  der  im  lieben 
erkannt  wunk'.    Selbst  bkIit  ausgedehnte  Erkrank iinieen  de» 

ieldaclics    können  der    klinischen    MeoljnchtunjK    ent^hon;    eo 

Mtiirte  N.  Moore ')  in  dor  pnlhol.  Soc.  of  London  einen  Schildel, 

1   gan»)  OaIvHria  wie  von  Wiirmem  aDgefressen   au«8a1);  im 

en  Zustnnde  w»run  die  Oriibcfacn  mit  ChiramamaasBn  erfallt; 

Cnocben  Btammte  von 

I  exquisit  syphilitischen 

Iduum,     das     an     ib>r 

li&aC  Dur  zwei  ckKcm- 

ifae     Stellen     uufwit^i-, 

krint-rb-'i  Zoidien  dar 

livncrkrankunK  diirbot. 

IciBtcnH  jedoch  vrcnlen 

Weicbtbeilt!     in     bald 

ärcr,    hjild     ßeringorer 

)linuD(;  zemtort  und  dor 

pn    als    g(>Kt?bvi-är/te 

S  tlosdffcb'gt  (Fig.  42). 

rerlauf  i«t  ein  iiueßeret 

rierigcr.      Betrifft    die 

Dso   die    ganze    I>icko 

[nooheuächalc,  so  ont- 

D  im  Schädel  oft  grosse 

»D.     Es  iat  ein   ganz 

0     Schauapie),     mich 

muDg  des  nekrotiiielion 

BDstflckcfl    die    breite, 

on  den  Menin$;en  bc- 

»  puUirende  llimflilnhe 

ich    zu    sehen.      Aber 
grosso   Defecto    hat   man    in    Ileilung    übergehen    äohen;    Pa 
sieh   namlieh    ein   ft'Htes  theil«  mit  den  Menirixeu,  theils*  mit 

Cnoehcn-  und    Weiehtheilrändern  innig  verwachsenes  Narhen- 

H>   aus,   dorn    »ich    die    lürnpulitationen    noch    immor,    wenn 
in    goringcrem  Otadc,    mitthoilon.     Mit   zunehmendem   .Mter 

t  sich  auch  an  dor  Narbo  die  Conetriction  bemerkbar,  so  daas 


Kl«.  «1 
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der  S^hüdol  oji   dieser  Stelle  mit  der  Zeit   immer   Backa   vird  *) 

(Fig.  43). 

Trotz  ihrer  Langwierigkeit  nehmen  »oVhe  orphilitisctic  Neiwoaen 

gar  nicht  selton  einen  gaU^n  Aus^ng,  w  Aata  man  in  den  roeirtcn 

Fallen  am  Waten  thut,  gar  nicht  cinzii greife □  und  die  AbstoaMUig 

duB  SogucBtcrs  nch  m11m(  n 
Gbertaaaen.  Ich  erinnere  mich 
eines  Kranken,  der  Jahre 
lang  mit  nniiKT  HTphiU  tischen 
HtimbeinnekroM  bemmging, 
ohne  Schnden  xu  leiden.  Kne 
andere  Patientin  hatte  wegen 
Nekrose  dosselben  Knochens 
zwar  mehrere  Spitäler  Rorge- 
sucht,  da  man  aber  oirgiiBdi 
einen  gröBseren  Kingriff  ISf 
augcKeigt  hielt,  londt^m  die 
AbBtosBung  tiich  M^Ibet  Qbtf- 
licK«,  begab  Bte  sich  Kbliew- 
licb  in  die  Heimath,  vd 
nahezu  die  ITülfte  des  Sttni- 
beins  sieb  abstiesa;  mit  den 
KncH-hen  in  der  Tanehe  kam 
di(^  Patientin  auf  meine  Klinik, 

bcIiuTs   Ilcilnng   der   die   Mcniagen   in   grosser  Ausdehnung  blos»* 

legenden  ülecrationen. 

')  PTolnhiriinx  ilo«  Onhirns  dnrtli  eine  Knochenlacke  achtnif  aktl 
XU  erfolgen;  wahncht-inlich  darum.  w»U  dnroh  die  S<tqiui«triraag  im  aifci»- 
tischoa  Stfick««  die  Moningvn  oinom  pntiüiidlicheci  Roit«  mngcttil  mmi,  fc 
In  CHI»!  tieLrädit lieber  WoiitL*  «u  ihrer  VivtliokunK  iind  Redstms  beitrl|rt  b 
«inmm  van  V.  RixAt  [Koc.  iln  mörn.  d«  m^d.  vtc.  1^^;  —  SohnidriJ*^ 
bOiihur  Itd.  CIAII,  paK-  ^^W)  bmßhricbonpn  FiiUe  wunt«  TorhU  dn  OcU» 
ianh  0100  Hernie  Aar  Naseniahloiiuh  aut  Tor^tinwltt.  B«l  •(■■ 
Krftnkfrn,  dnr  nn  S<,-philiM  gdit^an  h«ttn,  liofund  iricb  3  Cm.  tlhtr  Afm  BakM 
Aii#»nbraucnliagen  and  5  Um.  von  iei  H^dlaiilini«  Kiiirnrnl  cinp  KinMnkmf 
ani  tjtinibniii  mit  uililritl^'bpn  ruuhitii  I^WIItio  an  dm  Klndera,  ia  Oraad«  poliM 
«ino  kloiue  Arterie  und  tnei  bei  j«(Icr  Boapiralton  er*chieii  ein«  leicbl  l*paBi^ 
l»m  An^cliwelluDK,  welch«  Ton  narbenartix  i«rindertn-  Haut  bedeckt  »ar;  beia 
Bohoeuien  wurd«  di«  Qc«ahwnkt  grCsKr;  CArie*  du  Stirabolai  war  tmu» 
goganfccn,  die  InjftctioDsflQsiigrkeil  in  dio  Nase  gwutfcan.  Kit^l 
hielt  die  II»rnto  d«ir  Naiieiuuihli'iiiiliaut  durcJi  nnv  r*i)al«  inrBok,  Spltar  wvi> 
noch  «in  Kuo<rb»n*tfl«k  au*g«9<^hiieiutl,  «ornuf  Hvilang  «vfolgt«. 


■Mlvolf(«A«D  StnckH  At»  StIraWiD*. 
[B.  Fi».  «.) 


Bolcho  I)er<.'cto  in  den  Scbädelknocbeii  werden  bCcliBl  selteii 
mit  Knochenmasse  «usgefüUt.  Victor  Bruns  ')  theilt  eintn  solclieo 
Fall  von  ITolachcr*)  mit :  Uoi  oitier  »ypliilitiMclieu  CanuH  vou 
Thii)crgr688ß  nm  linken  Schoitclbcinc  slioeecn  eich  nacl)  etnor  Mer- 
curinlfur  unter  piner  starken  üljolrieeheiiilen  Eiterung  eino  Menge 
Knofhenatilckolicn  ab,  so  das»  dk  ILimpulsationon  eehr  deutlich 
nclitbar  wui-dco.  Allmälig  hörten  abor  die  Puleationen  auf,  die 
ilns8er«n  Knochonräodpr  rundeten  sich  ab  und  verheilten  unter  Zu- 
sammcnsiiehung  der  umgebenden  Knut  und  AunkleiduPK  der  ent- 
standcnen  Oruhc  mit  Xarbeiiinnsae.  Nach  l '/«  Jahr  erfolgte  der 
Tod  an  tuberculuacr  Lungcnphthisis.  Bei  der  Section  fand  sich 
an  der  Stelle  des  Sehcitcllieins,  welche  den  SubstHiuverluxt  erlitten 
Iwtte^  ein  plattott,  etwa  *2"'  diolies  Knochenblatt  angelegt  und  iti 
l'Minor  etwa  l',')"  betrii>;eudoii  Peripherie  gaax  sauber  anjifebeftet,  su 
dos«  das  Gohirn  von  «usecn  keinen  Schaden  nohnien  konnte.  —  Bei 
gröescren  Dofecteii  kiuni  es  iintor  rnislflndou  zur  Ankp«  oini!?tT 
Knochoninseln  kommen;  A.  F.  Norton^)  hat  in  einem  Falle,  nach- 
dem einzelne  Gouohteknochen  (und  nach  Erblindung  dea'linkt-n 
AugOs  auch  der  linke  Keilbeinflügel  durfh  die  Naee)  extroliirt 
worden  waren,  nahezu  da«  ganze  nekrotisrho  Stirnbein  entfernt; 
nach  einem  Jahre  hattr  sich  daselbst  etwas  Knochensubstann  ge- 
bildet. —  Hei  Ueurtheilung  solrher  Frflparate  ist  jedoch  im  Auge  za 
behalten,  das»  stili^he  KnuchenplSttchen  auch  Itet^idaen  sein  könnten, 
die  von  der  IJestructlon  des  gummösen  ProccBeea  verschont  geblieben 
fOiid  (W.  neincVc*). 

Sehr  cni8t  sind  Nekrosen  der  Schildelknoehon  zu  nehmen,  b«i 
denen  der  entzflndliehe  Proecss  Hieb  ^egeii  diL>  Mt>ningen  furtsetzt 
und  schwere  llirn^ymptomc  bedingt.  Ebenso  gefahrdrohend  erweisen 
Nch  syphilitische  Ocdchwületo  des  ijohüdclü,  die  auf  das  Hirn  drücken. 
Letbaler  AuBgnug  ist  dann  nicht  soUon;  oder  ea  bleiben  nach  Aue- 
heilung verBchicdene  Llüimungen,  Epilepsie,  ja  selbst  Geistesatürung 
zurQck. 

]n  solchen  Fallen  ist  die  rechtzeitige  Entfernung  des  nekro- 
tiacbon  SlOckes   oft    von    den    heiUamsten    Folgen ,    wie    eine    I3e- 


«)  I.  0.  |Mg.  46». 

■)  nannomrVhc  Aiinalen  Kl?,  IM  II.  fnip.  St, 

•)  TmümcI.   nf  tU  r-liu.  im:  ISHll.  H.l.  XIII,   p«.  48;   -   Schmidt'« 
Jftfcrb.  b<l.  (.-I.XXX1X,  pag.  '£ß. 

*)  i'Uba-iJillroth'a  Cbir.,  Kiaukb.  d.  K«pfo»  png.  60. 
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obachtung  Hutcliinaoa's  ^)  Ictirt«  nach  der  es  in  Folf^o  von 
sypliilitisclicr  Nekroeo  flii  iler  rocliten  Stiriii;  zu  Ci>nviilwi>nen  der 
linken  Kürperliäine  um)  7M  Hrhmenun  im  Hinterkopfe  links  g^ 
kommen  war;  uncli  Bfsiriti^ung  des  Sequestera  rnlleerte  nii'h  viel 
Eiter  und  allmSlig  trat  Besserung  ein. 

Maiiclimiil  wird  i-ine  güiisligc  Wpudung  nur  durch  einen  erbeb- 
lieliort'ii    EingriiT    liorbnjij^o führt.     So    emelto    Crnmpton  *>    nach 
Tru|)aa»tiuii    einoe   GyphilitiHcliun    Tumor  des   Scheitelbeiiies    seboB 
nach    6    Wochoii    1  Ifilunjt    von    opileptioclion    /uRilloR ,    von    iJUi- 
inun(5  des  Armes  und  der  Spra<!he.  —  Ktn  iUiiilicLo«  Itcsultat  tbtUt 
William  l'cpper*)  mit.    Bei  oinem  Manne  entwickelte  sich  eine 
KnochenAuftrcibunf;  über  der  rechten  Augenbraue,  die  xu  LäboiUQRs- 
enoheiiiuii»,'en   und  dann  su  eioem  hoffnungslose»  iCustando  fülirl«; 
nach  Trepanation  dureh  die  ganze  Dicke  des  KnocIu'nH,  der  lui  der 
Irtncnfläclic  Spuren    raner  chroniwhen   EntzCindun;;  nuFwies,  ntelilc 
»ich  wubl  ein  KniniprHnfftll  ein,  aber  atlm&lig  hrmen  die  Symptoino 
de»  Hirndruckes  auf;  e»  »tivsseu  «ich  später  noch  zwei  nekrutische 
Knoeh^nrin^e    ab;    nach    einem  Jalu'e   war  die  Heilung  eine  roll- 
Icuiiimene.  —  Theilwel^o  güiKtig  erwieo  sieb  der  glcicbe  KiuunflT  iu 
dem  Falle  von  J.  A.  Veilr JrncH''):  Ri»  Holdat  bot  selion  3  Mneate 
nafli  dt'm  Auftrfti-*n  der  Initialnmnifeatation  neben  anderen  Zeich« 
allgemeiner  Syphilis   Nekroae   des  Htimbeins   dar;   acbwer«   Hira- 
erficheinungcn,  die  nach   H  Monaten  eich  einstellten,  forderten  iw 
Trepanation  auf,    dieselbe   führte    wuli)  zur  Itesauruag,   doch  blieb 
Hemiplegie  und  Aphneie  üurQcIc.     Ltryant  ^)  vncder  hat  epile|>tiscb« 
Krämpfe  und  Lühniungserscheinun^n  nach  Trepanation  einer  nyplii- 
litiwchen  Nekrose  ilea  Scheitelbeins  schwinden  sehen,  doch  erfolg 
der  Tod  durch  Pyiimic  und   Ilcmiplegie.  —  Dem    gegenüber  r«- 
zeichnet   Henry   Loo'^    nach  der    gloicbon   Uperation   zwrinHl 
dauernde    Hoitung     der     rorhundeneti    IlirnsyioptoinQ    und    äuai 
tCtltlichoD  AuHgang. 

Zum  tilücke  betreffen  die  syphilitischen  rrocess«  nin  bänfiinUB 


')  Th«  LHnc«  M  n.  1872;  -  Sclmiidt'i  J.lrli.  Bil.  CT. VI.  |mc-  17^ 
*)  Dubl.  Um^.  Kep.  Vol.  I,   paff.  »3;  —  Schmiill'n  Jttbrb.  BcL  VUX 
PUR.  43. 

■)  Xmt^T.  Juitni.  IH71:  -  tHohm  idi'«  Jnliri).  [hl.  CI.IV,  pUK-  A 
V  Roc  <t«  m^m.  lit,  laiM.  ISGS;  —  Schmidt'«  Jahrb.  Itd.  CXl.IV,  paf- 1^ 
"}  Med.  Tino»  nnd  Oni.  1800;  —  Scbmiilt'i  Jährig.  Dd.  CUV,  pif.  A 
"}  Ibi<l«>iH. 


das  Bchndeldncli,  eint-  liorJiliRfltion,  die  Hir  den  Hpotibmcrt  VprlAuf 
sowohl  ala  mich  für  thornpcutUchc  Mansnnlimcn  ziemlich  Rftnstifi  ist. 

Weniger  huuKK  eiud  »y|ihilitiM:hc  Erkninkun^cn  der  Scliäilnl- 
basis,  die  eich  luanohmal  auch  nh  von  diT  NaHi-ii-  nAvr  lt«rlicii- 
höhlc  fortgolcitrtR  l'roccHsc  ilarstrlk'!!.  Dit  Vtjrluuf  i»!  wrgi'n  der 
erschwerten  ZuKäii^tUclikcit  üftt-r  un^niiH^,  obwohl  atinh  hier 
nekroHfichp  Stücke  diircli  Xhhq  und  Rjichcn  xur  fipontanen  A.iis- 
irtossung  itelanRtfin. 

Am  Helk^nnten  xind  »yphilitificlip  Krkrnnkiingcn  iIcs  Schlftfo- 
bein»  bpobnrhtot  worden.  Samuel  Wilk»')  cm-fthnt  eine»  mit 
syphilitischen  FIiilBSf'schwfiwn  tnid  Verlust  des  weichen  (iniimena 
bcliflftoten  Soldaten,  der  einen  mit  Sehnierzcti  einliergohenden  Aiistiui^s 
AUS  dem  Ohre  bekam;  die  Scctinn  er^b  Caries  des  Schlüfcbcine, 
EntzGridiinfi  des  KimiB  lateralis  und  der  Jui^larvenc  und  kloino 
Abflrntwf  in  den  Lungen.  —  Aus  jün^stor  Zeit  dittirt  eine  liierhcr- 
gehorige  Ileobarhtun^  vuii  iJr.  J  iinnf  Pullak  *):  Kin  !11)  .Iiihro 
alter  Mann,  der  Tor  10  Jahren  infieirt  worden  war,  litt  sc\i  10  Tagen 
aus  unbekanntem  .anlasse  an  Schnierxen  im  Ohr  und  an  ropiäsem 
Ohrenausflusse ;  die  rechte  Ohrmuschel  war  geschwollen,  am  Warzen- 
fortftatze  dieser  Seite  fand  man  eine  nahezu  hOhnerei^rosse,  fcat. 
iit2onde,  Ceif^gv,  von  normaler  Haut  bcdcekto  Geschwulst,  die  am 
uotPren  Endo  erweicht  war;  ansserdoni  wurde  Otitis  mcdi::i  puru. 
leota  mit  Perforation  des  TrummelfetlB  eonatatirt  und  SehwcllunK 
der  Lymphdrüsen  am  Halse  Ängotroffen.  Während  sich  diese  Ge- 
schwulst EurGckbildote,  entwickelte  sich  nach  cimsen  Woehen  übwr 
dorn  JochhoRfn  einf  ähnliche  fauniKrosfln  AumirhvreHiinR,  die  viitn 
Knorhfti  auaziigehen  schien  und  mikroskopisch  als  (lumnia  erkannt 
wurde;  auch  hier  trat  Heilung  ein.  Nach  3  Monaten  erschien  ein 
Oeftchwür  am  oberen  Hände  des  Heüx  nnd  zwei  andere  an  der 
hinteren  Fläche  der  Muschel. 

Von  den  Gesieht sknoclien  sind  die  der  Nasenhöhle  und  der 
Oberkiefer  der  sj-ythililischen  Erkrankung  xlemlieli  hflnfig  unter- 
worfen; dieser  sowie  nneh  des  T'nterkiofers  wurde  bei  Besprechung 
der  Mund-  und  Nascnhölile  gedachL 


')  Quy'»  HoKi».  K8I».  a  Bor.  1868  Bil.  IX,  pm.  1;  —  Suhmiril'«  Jnhrki. 

Bd.  cxxin,  iwg.  isä. 

*)  OroMO  OusnniKotchvialst   um  WarsMifortHsts  u.   in  d.  SclUtfeKO}(.  «to„ 
A\\g.  Wloner  med.  Zettung  1981,  pag.  ÜO». 


S}-philiU!4chr  Erkmakunft  di-r  WirlmlHfiuIe  hat  schon  Joho 
Howar*!')  angmommcn ;  eine  WoibspiTwin  mit  sypliilitwnbco 
AntecedenKen  starb  jitStslich;  bei  der  ObducHon  fand  man  den 
«j^ahnfort^atz  an  dorn  zwi.-iten  Tlalswirbelbclnp  durch  die  Zci 
oineo  vcnorisclien  ßeinfraft«e8  abgebrochoa".  —  Auch  Portal*) 
einen  Kall  an,  wo  ZoretflruDg  dos  5^  6,  7.  und  8,  Wirbclkörpci 
durch  Carlos  und  VeronÄorung  doa  Wirbolcansla  nclwn  anderen 
Zeiclicn  vun  Syphilis  vorlag.  Im  (iauzon  sind  Erkrank unt^ii  d« 
Ituckgrate  nicht  häufig,  aber  doch  gcnäf(end  oft  conetatin  wmlott 
Der  Verlauf  und  AussaQK  wird  sich  eclbatverstindUcb  je  nacb  da 
Schwere  und  Ansdehniinp  dus  IVocctöce  und  je  tiach  der  Mitlt-idn- 
Schaft  des  iiückenmark«  verschieden  getttallen.  AfTectionen  leichteren 
Qradm  sind  mir  öfter  und  nicht  lange  nach  der  Anhtccbung  vor» 
gekomnion. 

Ani  häufigttlen  8cheiD«D  Erkrankungen  der  IlnIswirbelxSul»  n 
eein.    Bei  eiuorn  Kiudc,  daa  Syphilis  acqutnri  halt».  halM-  irh  narli 
einiger  Zeit  En)])fiiidli(;hkeit  der  naluvirbcl  und  steife  Ilaliunf;  da 
Kopfi'H  beuhnchtet;  auf   Darreiehung    vun    Jodkaliiim    wurd<!    taei 
wwiigen  W()ch(!n  der  Zustand  bpholmn.  —  Bei  eincni  von  A.  IjQükn'j 
behandelten,  54  Jahre  alten  Kranken,  der  mit  Dactyliti^  syiibüitiN 
behaftet  war,  bestanden  Schmerzen  im  Nacken,  die  bc^inders  irfsn 
den    Hinterkopf  aui>ntrahlten;    Druck    auf  den    4.   TIaUnirU'l   utxl 
die  Bewegungen  dt-a  Kopfes  waren  «i-bmerzbafl.  Patient  konnte  il» 
Haupt  ohne  Untcratütaung  der  Hände  nur  achwor  aufrecht  trn^; 
am    Nucken  njiplieirte  Schropfküpfe   führten  be<leutende  Itcitaminf; 
herbei;  .lodkaliiim  machte  »liniiiitliche  Flrseheinungen  whwioilni.  — 
Oeorg   ]j«win*)  bat    im  einem  28jiihrigen  Mnnno,  der  wn  J»k 
vorher  infieirt    worden    war    und    mehrere    SyphiliDattaipien  diink- 
gemacht    hiittt^   die    ProceBsiiB    üpinoBi    des    3.    und    4.    TIalswiriwk 
etwas    g(>t>c)iwolli!n     und     auf    Druck     empfindlich    gefunden;   (kf 
Kopf  wuHc  nacb  vorne  gebeugt  gehalten,  ein  Versuch  ihn  anb»- 
richten,  verursachte  Schmerzen  im  Nacken;  in  den  Finscm  biü<iM 
Häodc,  aamcntlicb  reclit»,  bestand  das  Oefülil  von  Fomiicution-  ' 


')  D«»MBl>r«kl.lt*nK>rkaiig<-n  Ob.  d.  LnaUouohe.  l)(ni<«oll  ri>«l>r.Chr>*''" 
Frteilrioli    Mir  ti  n»l  in,  lAiifmg  17!I0.  Bd.  I,  |>«e.  101. 

*)  Obtorv.  Bur  In  natura  nt  In  Iraitf-niflnl  Am  rlijioliitiiln,  VAtn  ITHT;  ' 
E.  LoTdon,  Klinik  •!.  t{[l<.'k''nmnrkf>kr.,  Ui<rl>ii  1^4,  M.  I,  pa«.  968. 

t'VAe  ayph.  DomtiliN.  ßerlinor  kliii.  Wuclioiiachr.  IfiST,  |)«ir>  58k 

*)  Dio  *y])b.  AIT.  d.  Phnljgigra  iilc^  L'liHriti^-Aiuuilim,  •!.  Jalif  ang. 


Sehr  gut  verliuf  ein«  von  J.  Witnon*]  mitgethcitU;  Spondylititi. 
^Ein  28jähriger,  Iträftig  gebauter  Mann  Iw'kam  im  Januar  lft53 
heftige  tiefaitzcndc  St-hmorztm  in  der  linken  Angenliölile,  TaHblit-it 
anf  dem  linlten  Ohr,  Lrihmung  des  linken  Levator  mipt^rcilii  nnd 
Kcctus  internus,  erweiterte  Pn[»itleQ,  Heiserkeit,  Seh iingbosch werden. 
Hand  und  Arm  der  rochton  Seite  gekriiimnt  und  ebenso  wie  der 
rechte  Fu*s  gelähmt.  Die  Hala^virbeI  wie  die  Schulter  sind  schmcra- 
haft.  Der  Kopf  lionntc  nicht  vom  Kiaeen  erhoben  werden,  der 
Schlaf  durcli  gross»  ät^lnncrzliaftiK^eit  gestört  Früher  bestand 
Sj'pbilis,  am  Fnss  bestehen  Narben,  am  Beliienbein  HCthmorzIum;  Auf- 
treibungen.  Einige  AVirlnd  am  Halse  Bind  an jceHch wollen,  an  meh- 
reren anderen  finden  sieh  KnothenanflaRenmgen.  Inunfüonen  mit 
Uoguentuni  iiydrargyri,  Haareeil  in  den  Nacken.  Später  Decoetum 
sassaparillae.  Am  4.  Tage  fing  Patient  an  zu  epeirhcin,  am  10. 
konnte  er  »chlingcn,  echliof  gut,  hatte  fa^t  keine  Schmerzen  mclir. 
Patient  wurde  big  auf  kleine  Reste  geheilt."  ^-  In  einem  von  Leo- 
pold Glück  ^)  mitgetheilten  Falle  trnten  bei  einer  mit  rocenter 
Ilaat-  und  Sehlcimhautt^j'philis  behafteten  Dirne  5  Menato  nach  der 
Aufnahme  in'e  KraDkcnfaaus  Schmerzen  in  der  (jcgoud  dea  Unken 
I*rocesflU8  mastoideuB  auf,  die  uidi  bai  der  geringatcn  Kopfbewegung 
eteigerten.  Naeh  2',i  Monaten  erat  gelang  m  die  unteret.e  Gegend  de» 
lünterhauptea  und  den  rerdirkhin  IVoe^ssus  spinosua  des  2.  Hals- 
wirbels als  fixe  Sclimerzpunkte  xu  eonstatircn  und  au»  der  steifen 
Haltnng  des  Köpfen  im  Genicke  nnd  den  Schmerzen  in  diesen  Theilen 
die  Diagnose  auf  Spondirlitif*  m  stellen.  Eine  antisyphilltisehe  Behand- 
lung hatte  den  elenden  Zustand  der  Pationtiit  bedeutend  gebessert,  a.\s 
die  Kranke  nach  weiteren  2  Monaten,  während  sie  sich  im  Bett«  er- 
hob, ein  Krachen  im  Naekon  verspürte  und  eofort  Aihomnoth,  Würgen 
and  wütlicndo  Schmerzen,  insbesondere  beim  Öchluckon,  empfand. 
Die  Kranke  hatte  unter  Druckerschoinungen  Ton  Seite  der  Medulla 
oblongata  und  an  Decubitus  ku  leiden,  bis  sie  in  einem  Anfalle  von 
D)rspDoe  eich  im  Bette  aufrichtete  und  todt  zurückfiel.  Bei  der 
ObductioQ  fand  man  oberfiÜLchliche  Nekrose  an  der  inneren  Flltchc 
der  Schädelbasis;  der  vordere  Bogen  des  Atlas  war  angefresxen, 
■eine  Substanz  rareficirt  und  erweicht^  der  ßandai)parat  de«  Pro- 
oeMOs  odontoideos  zerstört  und  (los  Uückenmaric  platt  gedriiclit  und 

')  TrnnMct.  of  ii  fioc  of  imiirorrmoRt  nf  Kti.  and  Chtr.  VoL  Uli  p»g.  115; 
—  E.  Lcyden,  1.  c.  paff.  269. 

^  Sfph.  Wifl>nlc«Tii»,  Mlg.  Wionor  mod.  'Aninag  lOTÖ,  Ng.  47  n.  48. 


gcqaetscilt ;  aumerdeni  lag  noch  Perio&titiH  und  Ostitis  gninniiMa  Att 
reehteii  Tibia  vor. 

VoraiifigogaDKcino  Scrophuloso  ma^  maDcbma]  die  DiapositioD  in 
arphilitiaehor  Wirbolerkraiikmig  erhölieii,  wit>  iu  il»>m  Falle  tcs 
B.  L.  F.  Hang'):  Hm  ei»äm  46  Jahre  altun  Manne,  der  in  frühoror 
Zeit  mich  un  ^rophuloec  f^eütten  hatte,  traten  in  den  letzten  2  Johni 
licfti^c  Bchmerzen  im  ^'HCken,  Jlalec  uod  in  rerscIiicduncD  Thnlci 
des  Kärpers  auf,  der  Kranke  konnte  sicli  nur  »chwcr  im  Bcttr 
iinidrchon  und  miisste  beim  Heben  und  Ijcgcn  »einen  Kopf  stüttcn; 
allmSlig  conoentrirte  sich  der  Schmerz  auf  den  Nacken,  ea  kun  n 
Sdilingbeschwcrdeu,  Erbrechen.  Dyspnoe  und  vorübergeliem!  zu  Pame 
des  roehton  Armes.  Der  Kopf  wurde  etwa«  schief  nach  recbli 
gt-Iiahen,  die  Bcweglichkmt  duwtulben  und  des  natM>s  war  eio- 
gOHehrünkt;  Oaumen  und  Radien  waren  der  Sitz  ron  Byphilk- 
priidiicten;  die  rrocCBsuR  transversi  d«T  Halswirliel  erwieaon  »ich  wlir 
i>m])lin<)lich.  Bie  Section  lies»  Carirs  und  Xekrose  des  Oceiput,  u 
den  Wirbel  körpcrn  thciU  ausgedehnte  Zerstörungen  mit  ErüfTntuut 
dea  WirbclcanalB,  thoiU  Verwachaungeii  und  Kckroee,  femer  Syphib 
der  I^ber  coitutiLtircn. 

Die  Beobnelituiigcn  über  sypliiUtische  Erkrankungen  der  Brust- 
und  LondeDwirhclsSult-  lind  niicli  seltener;  M.  Lomikowsk;^ 
tlieilt  einen  Fall  aus  der  Klinik  dea  Prof.    Laachkie witaeb  nü; 
bei    eiiiL>ni    ^5   Jahre    »Itea    Manne    mit    Spuren    TurauHgefj^angea« 
f^vphiliti   waren  die  DurufitrtKätzo  des  11.  und  12.  Brustwirbeb  wul 
dos    ].•  lind    2.  Kreuzn'irhelii    venliekt,    sklenieirt    und    bei    Dmii 
empfindlich,  ebeiiRO  wie  die  AVeichtheilo  daselliat  (inülwsondere  al« 
die  der  linken  Heite);  Purnlyae  der  Extremitäten  bestand  nioht;  I^brt 
und  ilÜK  waren   verKrd«scrt.     Bei   der  Obduction    fand   man  ^ 
letzten  Brustwirbel  vom  Periost  entblfittt,  die  untere  Fläche,  hmft- 
ftächlirh   links,    Kvrsti'rt,  da«  LiKamonhim    Intcrrcrtcbnilo   destnirt; 
rilmlichc  /iTstörunRcn  bot  der   1.  Ijendenwirbel  dar;  der  11.  Dmit- 
und  2.  Kn-uKvrirhcl   waren   bloHsgclegt,  das  Rüekennwrk  nicht  it3- 
ändert    ( V'«^rf.    w-heint     Kreiix-    und    Ijendenwirbel    mit    einftfiil'' 
verwechgelt  iii    haben).  —    In    dem  ron   AHred   Foarnicfl 


■}  Hotp.  Ttilnnilo  \SCT9;    —  Srhmiilt'i  Jahrb.  Bd.  CLXXI,  pag.  UV. 
*)  Brkrankuogeti  der  WirbebaiUt!  nu  äv|ib.,  Vivilo^.  f.  Ovraalol.  u.  Sf^ 

im.  V»K.  'XX: 

')  Cn  cas  (lo   mal  d■^  Pott  d'origiiH  ^ph.,  Ajinal«s  d«   DanaalnL  «  ''* 
■TpliUiKT.  1381,  vag.  19. 
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publicirten  Falle  wurde  die  SpondylitiB  erst  durch  die  Obduction 
festgestellt;  der  athletisch  gebaute,  aber  durch  seio  Leiden  ge- 
brochene Mann  klagte  über  Schmerzen  in  der  Nierengegend,  die 
gegen  die  unteren  Extremitäten  ausstrahlten;  in  Folge  der  zahl- 
reichen gummösen  Infiltrate  und  Qeschwüre,  die  man  vorfand, 
wurde  eine  antisyphilitische  Behandlung  eingeleitet;  die  LocaU 
processe  besserten  sich  wohl,  doch  verschlimmerte  sich  der  Qe- 
Bammtzustand  des  Patienten;  es  traten  Oedeme  an  den  Beinen, 
hepatische  Schmerzen,  Meteorismus,  Ascites  und  Erguss  in  die 
Pleuraräume  auf;  der  Kranke  verfiel  immer  mehr  und  starb  nach 
ungeföhr  3'/>  Monaten.  Die  Obduction  stellte  neben  zahlreichen 
Syphilisherden  und  gummöser  Entartung  des  4.  Lumliamerven  der 
linken  Seite  bedeutende  Veränderungen  am  3.,  4.  und  5.  Lenden- 
wirbel fest;  das  Periost  und  der  Bandapparat  waren  stellenweise 
verdichtet,  stellenweise  zerstört,  die  Knochen  wiesen  theils  con- 
denairende  Osteitis,  theils  käsige  Infiltrate  auf,  ein  Intervertebral- 
knorpel  war  nahezu  völlig  destruirt;  überdiess  lagen  beiderseits 
Psoasabscesse  vor. 


Laug,    S^plillii.  ,„ 


r:  KliniscIiiT  Tlioil  <l«r  KiiochcakriiDklioileii  (FortMtautiKjL  —  D«ctjliA 
qr)iliiliticB.  —   Malum  perforanH  pedis. 

DingnoB«  und  IKtTcrfintialdi^nogo.  -  Erkrankung  der  Knoch« 
diuwli  Kuiirirknn);  Tun  Phoiphor;  (janFkrilb^r:  forlmattentiiufc ;  Nacro^ 
dlMemiiintii  llti.Asirti).  —  ä«^niphuli>tif  und  ayiilillitlwrtM  Kaotihonknuii- 
hoitoD.  '-  Diagooae  ox  juvautilius. 

ä]rphiliti«cli«  ArthrupHlbton;  SvnoTÜm  pMit>aw;  Aithnl 
«ukM^ut«   und    iiliruniwilin  S>iiOTUi*;  Artliritin  riimmou;    RrknnkMiiCI 
Ofileiikknnrpcl;  Ans|;Snf^;  Diognu«. 

Mii<ki<1i>>p)ii ti«:  irriutivo  MjtMiliii:  BfunkplKumncU :  OtiuhwKM: 
XnrWni  Myiinltin  iiili'rr'tUiitLiEi;  biaije|{«wclii)p) £iit«rtuiig. —  lluiik«Utrofikift 
—  'M<it  der  Erkrankung:  Anzatil  der  KnnkhftiUliAnl«. 

Sj^hilitinclio  AtTm-tionen  der  Sehn<iDM)haid«n,  ftrtilfiliiihiiMDl.  Paietai 
nnd  Li|[AniAnU  intorranMulftria. 

Von  den  Übrigen  Skcicttli eilen  des  Thomx  und  der  ExtrcmitlJ^H 
gilt  das,  WAS  bereit?  itn  All^enicincn  von  den  s>*philitücheii  Kaoom^^ 
krankheiteii  vorK;ebraclit  Turde;  eine  W^onJcre  ErwähnuDfC  vcrUieMi 
nur  noch  innnche  AfTecHoncQ  &n  den  Hunden  und  den  Füssen. 

Erkrankungen  dieser  Theile  sind  gewisi  Hrhon  vor  langer  Zeit 
zur  Beobachtung  gekommen,  nur  hatte  man  keinen  Aiümvi,  nc 
durch  ^pecielle  Nonienclatnrcn  aU  etwas  Eigeoaitigea  hinxostriln; 
ninu  crsiälu  dies  unter  Anderem  aus  den  Vorleaungeu,  die  Dr.  Robert 
W i ] li  n ni  a  ')  im  Jahre  1  dä4  Aber  znei  einachlii^i^e  FsUe  ön 
College  of  IMiysiciane  golialten  hat.  So  wie  man  ahor  Erkrankunw« 
an  den  Fingern  öhoe  ROckeieht  auf  den  anatoniiflchen  Sit»  als  Paiw- 
rilien  bezeichnet,  hat  sieh  Ni-Iatoii*)  bewogen  ^-efunden,  eine  «iurei 
Luoa  bedinKtü  Alfoetian  dieser  Theile  .s^-philiti^hefl  Punantiuin* 
XU  Dcnnoo;  A.  Lücko")  hat  die  gleiche  Erkrankung  als  «Dactytit» 


')  Fricdr.  J.  iiohrenil'«  äjphilJdoloRia  löW,  Bd.  U,  paff-  SM  u- 335. 
^  Oaa.  dea  hAp.  1880. 
•>  I.  o. 


nj-philitioa'  nin^fiidrt.  Seit  joner  Zeit  sind  vr>nO.  Riael,  R.  Hpr^Ii. 
Heyf'elder,  Itulkloy,  mir')  u.  A.  (^insclililgigc  lirobnchtUDgen 
publieirt  vorden  und  von  Q.Lew  in*)  eino  Auf  fiMt  sSmnitlicIio 
FRIte  sich  crstreckeade  Arbeit  erschienen. 

Die  syphilitische  Krkrankung  des  PlmlnnpealknochenH  «.-hcint 
scfaiin  sehr  früh  nicht  nur  daa  Periost,  aondcrn  auch  !«»niini1ic.hc 
Weichtheile  «Icr  Finger  iu  Mitlcideoschnn  zu  iiiehen.  Man  findet 
demKemiisA  eine  oder  die  Hüdere  Phiiluax,  oih;r  iiinlt  mehrere  Finger- 
Flieder  verdickt,  bist  zum  doppelten  UnifauK  uii«l  darütier  aufgetrieben, 
mit  einer  glänzenden,  glatten,  bläulieh-webtsen  Haut  UmlL-ckt,  die 
über  der  ITnlerlaf^o 
JljichtTerechicblieh  er- 
sehoint.  Woniigleieh 
der  Knoebon  nicht 
j^nz  deutlich  durch- 
ntasteu  idt,  so  kann 
man  eine  ]>iekenzu* 
nähme  desselben  doch 
leicht  restetellen ;  aie 
iiU  durch  Periosluäen 
odercentrale  0«t)  t  iden 
mit  Aufbliilmng  der 
Knoebcnrinde  IjwiiiiKt 
BnetArker  ungehrac  h- 
teni  Drucke  zeigt  es 

«ich,  da»  in  letalerem  Falle  der  Knochen  nur  iiua  einer  «olir  verdünnten, 
l«icfat  oißdrückbaren  Schale  beeteht.  Andere  Male  wic*li>r  ist  die  Haut 
darcfa  eine  oder  mehrere  crbsengnMKC,  granulirende  Lücken  unter- 
brochen, durch  welche  schwnr/er,  nckrotiHcher  Kuyclien  hervorsieht. 
Im  weiteren  Verlaufe  geht  ein  Tbeil  ilcr  Phalanx  oder  der  ganM 
IvQoehcn  durch  Sekrose  verloren,  oder  es  wird  der  krankt'  Knochen 
durch  die  Granulationtimaswn  consutiiirt;  der  Finger  ächwillt  all- 
uiälig  ab.  und  nach  vollstflndiRHr  Auslu-ilung  bleibt  eine  der  Con- 
»umption  des  Knoehens  entuprecliendH  Vt-rdüiiiiung  und  Verküraung 
der  Phalanx  zurück  (Fig.  44).     In  «uttimen  Füllen  hat  man  judocli 


n«.  11. 

8;  iiliUUlkcb«  Erkrauknail  doa  Malacarim«  Und 
litt  »ntsD  rhrnlim  iln  Rlnfflncrit:  itlr  tr*la 
I'bkluis  in  dar  nnt*rgu  IIMCI«  vcirlickt.  um 
MvUrariMilcDat  Tcrilonnl  und  conaumin  und 


')  VkrtÄ^j.  f.  Denntttol.  ii.  Syph.  1878,  |)fl|r.  598,  Bti  d«r  Coowtw  der 
a,  eit.0.  I»«ixc||[«bcw«[i  lIluNtTHtkni  IihImi  iih  loiili-r  QLenohon.  dsM  dio  Vprkarxantc 
Jm  kr«Bk«u  Fing»»  nicht  «um  AusdratTlco  gelangt  war. 

•)  1.  c 


auch  ßrhohlichoro  Kmichonftnhildunx  und  aU  Folge  hiervon  getAdeta 
Vorlüniionirrg  dos  Fingor«  entstehen  «ohen. 

Bei  Jlitutfoctionen  t-üics  nfthcn  FinÄergelenkw  bann  Verödungd«« 
llandapparntcs  und  Schluttcrn  üee  Uli«dce,  odor  durch  Vcn^'fu^iiauD;^ 
und  SchrumprunKen  Aiikylone  dowlbon  zu  Stande  kotnmoti. 

Der  gany.e  Vprlnuf  der  Krankheit  wt  äuHwrat  »clileppend.  nur 
wenig  BchiiierKliaft  und  entwickelt  sich  dieselbe  meist  erat  lingen- 
Zeit  nach  der  Infcctiori,  während  ajc  bei  hereditärer  Luee  »chun  ii 
den  ersten  Jahren  zu  erscheinen  pflegt. 

An  den  Fingerpbalaugea  ist  die  Erkraakung  häufiger  zu  be- 
obachten, ah  u 
denen  der  Zehen. 
Am  ^fetiu-arpii* 
und  MetatftjM» 
kann  dkl  fiäebe 
KraiikhcitBfom 
KU  Stunde  kom- 
men (Kiir.  45). 

AeluiliohdecD 
,Miil      iMTfonut 
du    pied*    (C.  t 
Leplnr)    (Äffte- 
tion        BUjrQW!* 
df«   ot  da  (üfd 
(K<lBtonX  Mal    plantaire    perforant   (Vo»igni^)|   kann   sich  ailtfc 
in  Fo!«o  V«»  Syphilis  an  der  l»lanta  pedis  ein  niit  einer  Epidentw- 
«•hwiele  umnuidpte«  Geschwür  aushildm.  das  durch  fiirtBchrt-iti-nJe 
Entzündung   Schleimbciilel,   Kühnen    und    Oelenke    ericn^ft    und   m 
weiteren    Verlaufe  durch    I'eriwtitis   und   Ortitia   zur  Xekroae  ia 
Knochen  führt.    Heinrich  SchüHsler')  hiit  öUt  zwd  oidrhr  Fillr. 
die    auf   »yphilitiflfher    Raai»    huruhten.    bericht»?!;    auch    Sonnea- 
bürg')  glaubt  AehnliclicB    Ix-dh lichtet  zu   haben,     ritha*)  jedocfc 
schien    in   einem  Falle  von  Mal  |wrforant  du  pied,  obwohl  in  im- 
selben  Jodhalium,  innerlich   und  äusw^rlich  angewendet,  lur  Heifang 
geführt  hatu-,  Hyphili»  nicht  im  Spiele  zu  sein. 


rtg.  II 

Badnuirnii*  VtilKiriunn  4»  '/l*lif-  und  UlKaHUnn. 

■um-ikiicbllrUii  »teil  «fiililliiiirliar  Kfkruikiinff  Ott 

«DU^irBbtuilCD  JUlWUuudkiliiclM«. 


•)  Uelwr  ,Ji«l  [wrf.  ilu  pied',  Jn«iig..I>w«,  Kid  181*. 

*)  M«1an>  |iort  pi-d..  U.  ZeitMhr.  f.  Cliir.  Bd.  VI.  pag.  806. 

*]  l'lllm.ßillrolb'ii  L'liir^  Krankh.  d.  Extrtm.  {Mg.  370. 
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Fä  ist  Diftit  leicht  di&  filr  die  OiMjtnost'  «I't  Kiiorlu'iwypliilU 
VCTtt'crthlmn'n  Krscheinurifjcii  in  Kör/i^  zuwiiinmenzufasm-ii;  ca  sei 
darum  atif  Aatt  über  dit'üi'  AfTocIton  hinlipr  rili>iingti>  vi'rwieiwn. 

Wir  wollen  mir  crinniTn,  tlnss  nmn  ht'i  sinpilnrcm  Sitze  der 
ErkranbunR  zu  cniircn  trAohten  miia«,  ob  keine  nnf  den  Knochen 
dir<'ct  odi>r  iiidircet  ulii wirkende  BvhrullidikciU^n.irKunJ  WL>l<:her  Art 
vorausgegangPR  sind. 

Aibciter,  die  PhopphordSrnpff*«  aiifvgpactxt.  sind,  pfli'ppn  von 
NekroBcn  der  Kiefer  bcr»llen  zu  weiden.  Wohl  knmi  die  l'hos- 
phornekrose  üirh  auch  auf  datt  RHrn-  und  Jochbein  ausdehnen; 
aber  dann  waren  e»  j^leiclifalls  die  Kicferknoeheii,  von  den^n  die 
Krankheit  ihren  Aut4);anf{  f;eDoninion. 

Nach  Einwirkunj;  von  <jucck  silber  pFäimraten  kann  Hch1eini> 
haunilccration  und  weiter  Blosaloftung  der  Knoelion  und  Nekrose 
erfolgen;  ce  zeichnet  sich  jedoch  dioso  Knochoncrkranknng  durch 
TolUländige  Aplasie  ausi  Dieser  Miin^'el  an  rroductiooNkraft  kommt 
auch  der  chronischen  HydrarKjrrose  zu.  hei  welcher  Knochenatrophien 
and  ihn-  Folgen  neben  Atrophien  äberhaupt  und  allgemeinem 
Maraaniiiä  vorliegen. 

Im  GeKei)»iitzi!  zu  diesen  /cichnet  steh  die  Ostitis,  wekhe  irn 
Puhertätwilter  stehende  PorlmuttordrechBler  zu  Wallon  pfleRt, 
durch  bedoutendi-  I^roduclioiiMkraft  aus;  die  Verdickung  betrifft  meist 
Rithrenknoi'ben  und  beginnt  an  einem  lJiuphysmiendi<,  gegen  die 
Mitte  hin  sieh  anHbreitend  und  gegen  die  Kpiphyi^e  plötKÜeh  abfallend 
(Englisch,  C  Gussenbaaer,  Otto  Weiss');  Hesolution  ist 
gewöhnlich,  der  Ausgang  tn  Nekrose  kommt  fast  nicht  vor. 

Jlultiplicitüt  der  Knucheuerkrinukuiig  wird  bei  Hypliili«  wohl  oft 
wahrgcoouurtcn  und  cracheineu  hierdurtli  allein  traumatische  ür- 
HHchen  auBgcfichliisBen,  Iridcssen  kun»  auch  nach  Erschfitterungen 
eine  Necrosis  dinsc  minata  (Bliiniiis  *)  r.u  Stande  kommen. 
Da  aber  für  gewolmlirh  nur  DyNkrasii'H  (Snriiphuluse,  Syphilis)  die 
gleiche  Krsehciniing  aufweisen,  so  wollen  wir  dioBW'treffeml  die 
markanlerr'n  Differenzen  zwisrJien  Syphilis  und  Serophuiose  (Tuber- 
culose)  deutlicher  hervorbeben. 

Die  Erfahrung  lehrt,  dasa  die  durch  Scrophuloac  bedingten 


*)  Beitr.     lur    Kimnliiinu     iIit    E\!rlmiiCti)rclrorl)iikr-Uiititi)i,     Wiiiii»r     mad. 
V««hoiiMlir.  IflaSi 

*)  I'tlha-Billrottl'a  C'bir.,  Knochenkr,  bearb,  r.  R.  Volkmana,  pag.29L 


Kiincbi^nafToctioTicn  tipI  hSiifiKcr  zu  Caric«  fßhren  und  duM  in  vielen 
Fülii^h  die?  l^nealisiitionen  von  denen  bei  Sj-pliili«  Hbwptrhpti.  Von 
di'ii  S(!liädflknüclien  bci^pielBweise  erkmiiken  Stirn,  und  8i>iu^nw«nil- 
bcin  \w\  Syptiililmchen  InlnfiK,  bei  SorupbultWn  licVhKt  geltrn;  Carim 
d(w  ScbliifcbcitiH  wiwk't  ist  bei  Strü|thuloM(>  tnix  biiufip>rf^  Vor- 
kommniKH,  wälirpiid  dieser  Knochen  dun^h  Hypbiliü  nur  M>hrB 
ergriffen  wird.  Die  Hinleriia«pt8*liupiM?,  vrelche  im  VerbiDfr  von 
Scropbuloee  gewißs  nicht  no  oft  nfficirt  wird,  nie  im  Verlauf«  von 
Lues,  pflegt  n ich tsdeato weniger  auch  bei  Scrophulösen  pariw  n 
worden,  wenn  die  Krankheit  von  den  Wirbeln  furlseloitet  iiiirdc; 
Spoiidvlil;is  ifit  aber  ein  häufiges  Beg1eil8>iinptoin  gerade  der  Scnv 
phulusti.  Uebei'haupt  werden  bei  dietter  Kmnklieit  Carii*5  der  kursra 
und  spongiiitten  Knoclion  büufigcr  als  bei  Sypliili»  Mnfretrntfen.  An 
de»  langen  ßfilirenknocbcm  tritt  diese  Emrheinun;^  gleitjhfiills  ■ 
den  Vorderf;rund,  indem  nieh  an  den  eompaelen  Diaphytien  hftuflgir 
diu  Svpbilid  und  an  den  spongiönen  Gelenksendeo  hüufig«>r  dir 
SeropliiiInHe  lueaÜHirt. 

Für  alle  Fälle  untersucfac  man  den  i^nzen  K6rpcr  K^nau  nsd 
bcnlckeichtige   alle   NebcnumstSnde,    die    fiir    oder   «eiren   Hypbtlit 
Bpn^flien.     Heim  Fehlen  »ichcrcr  Symptmnc  pHt-Rt  der  Krlole  ein» 
iinttKj'iihilitiaL'bei)    Therapie    fiir    diit    AutfiiKMinji     des     Kmukbeiis- 
proceiwoii  «UMtclila^jirebend  xn  nein;   d.  h.  t»  wird  die  IHngnoae,  wie 
man  nagt,  r\  juvantibuH  Ke^'i'Ht.    Für  gewiwe  Fülle  nia^;  ditwer  Vor 
gang  jn  »cdir  zueckniüssig  nein,  nur  darf  man  nicht  glauben,  da»  ji^ 
anf  einn  (Jn<H-ksilber-  oder  tlndbebnndlnng   »leb  rflckbililonde  pathu- 
loßisrlu' Prodnet  aurh  «yphllilisph  sein  mfis»«.     E«v»ird  gewias  jfrf« 
I'niktiker    über    einzelne    HeobaeblUDf^n    ühnlieber    Art    verfBga. 
wie   di?   Trtlgende   von    Kognetta  >)   niitgotheilte.      Ein    'iOjihriifl 
£ngb'inder  hatte  vor  ä'/«  Jnbren  beim  Boxen  einen  FausterhlAX  u 
die    rechte    Sobläfc    bekommen;    die     hierauf    web    eutwickcinde 
knuchenhnric    (ieHcbwiilat    verkleinerte    »ich    er»t    nach    KinrctbuiF 
einer     mit    Halniiak     versetzten     Qiicrktiilbcraalbe     (10 :  lOU]    mi 
nach  CunipreHnion. 

Mit  den  Arthropathien  im  Verlaufe  der  Syphilis  hatte  flaifi> 

(Elviebo  Hewandtniüi^  wie  mit  manchen  anderen  Orguiierkrankusr^L 


')  RffTUö  mM.  P.ri»  lS3t,  T.  I,  pAg.S7l;  -  Virloi-  Brnn**  ffcir,  Bit 
r»g.  fi37. 
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Bald  imch  dpm  epidemiHt'hfii  Aiiftreton  der  SbhoIip,  und  «uch  e|»atpr 
iiucb,  wurden  »ypbilitisclie  ÜL'lenkleiden  von  molircnm  Autoren  er- 
wähnt. —  II  unter  konnte  eich  nicht  bestimmt  finden,  Octenks- 
affecHonen  für  syphilitiooli  anzusehen,  solliet  wtnn  eio  durcb  Mercur- 
präparate  geheilt  wurden;  'wülirciid  M?in  Ciiiiiim'titiitor  Bnbiu^tun 
»ehr  deutlich  acute  und  dirunlM'he  Oeleiiksi'iitxiiEiiluii^rn  l)ei  Syphilid 
unterschied.  Ricord  gab  bei  Syphilitischen  Oelenkskrankheileii 
zu,  hielt  MC  jedoch  nur  für  C'omplicntionen.  Andere  franKÜnisehe 
Autoren,  insbesondere  R i  c  h  c  t ,  traten  aber  für  die  «vphilil ixchc 
Natur  dickes  Leidens  ein,  und  im  Jahre  ]8(k)  ist  es  Lancereaux  *) 
gelungen,  dieser  Anntihnio  dnrch  den  nnntomiaGhen  Bi^fund  rt>sten 
Roden  zu  verechnlfcn ;  er  fand  ^^.nAntlieh  im  »ubttynovialen  und 
Bbröaen  Oewebc  dor  Kniegolenkskapael  deutlich  entwickclto  Gumma- 
bildungen. 

Die  hierauf  folgenden,  wenn  auch  opärliohen  anatomischen  Mit- 
thciluHRCn  hiilien  die  BerechtiKuiiK  einer  Oelenkssyphili»  inimrr 
mehr  richerRCütellt.  So  hat  üednianseon  *)  Synoviti«  de«  rechten 
Knieselenkeij  hin  einem  mit  alter  Syphilis  belmfteb-'u  OWider  be- 
srhrifthf'n.  —  Das  Bild  einer  Syutivitis  panndsa  ergab  «irb  au« 
einer  oingehi-nden  HnalimÜHclK^n  llntersucbiing  von  Th.  OieR  *). 
Beide  Kniegelenke  einer  Puerjiora,  die  zahlreiche  8yphiliti8rhc 
Narben  darbot,  wiesen  Knorpeldefectfi  auf,  die  mit  festem, 
achwiciigem  Gewebe  hedeekt  waren;  an  einer  Stelle  war  dor 
Koorpcl  in  ein  Oeachwfir  umgewandelt;  die  Synoviahs  wor  verdickt 
and.  ebenso  wie  der  Rand  der  Cai'tilaKo  fnleifonnis,  mit  /otten  und 
Fransen  Ijesetit.  Bei  der  nüknifikopini^hcn  liHtcrHuutiung  »all  rnitn 
die  Knorpel  »eilen  plattgedrficki  und  dadiin-h  den  Binde{;ewebsJ!i,'llcn 
iliolich,  femer  Auffaserung  parallel  der  Gelenk solierHächo  und 
schichtweise  Lockeruiig:  oder  es  war  die  KnorprlgrcindBubHtnnz 
durch  Bindegewebe  subutitiiirt.  Wenngleich  der  ganze  Befund  an 
SynovitiB  pannosa  erinnerte,  w)  war  doch  nirgends  jiingrs  Binde- 
gewebe Torhandcn.  Die  Zotlen  hatten  Endotholbekleidung  und  be- 
standen aus  dielileni,  zellennrmen  Bindegewebe,  aus  elastischen 
Faacrn  nnd  Uerdesecblingen.  —  Ebenfalls  an  dorn  Kniogclcuko  eines 


')  I.  c.  voK-  308. 
*)  Kord.  med.  Ark.  Bd.  I.  4; 
Bd.  n,  p>K.  &61. 

*i  D.  &>ibwkr.  t  C'hir.  Bd.  \V,  |i«k.  tit^. 
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8Tpht]iti!«o1i(>n  Indmduume  hat  Scbullcr ')  die  Synoiialia  mit  Papilleii 
Iioisctzt  ^t;ruiidoi).  (lit:  Kiiorpi-'l  Ihdils  höckerig,  theiU  dcfcct  uiwl  mit 
TPFticfleii,  atrahlipTL-n,  weiHnglSiMsendcu  Narben  vereciien;  cid  luud- 
iiufisgrismir  Knorpeldefcd  fölirtc  zu  einer  Vertiefung,  die  mit  4*iii«ai 
hin  in  ^\l'  t^jHii)):liiwi  ili-r  Tihin  reirhundi'ii  guniiiiÜM-ii  Oirwebi-  au»- 
},'«iullt  ^war.  Bnlclii-  Kiiuriifidt^fwte  »cbeiiit'U  Pilr  Syphilis  zicmUi'li 
ohnrnktmurisch  /u  Koin  und  und  auch  tod  Andvro  (O.  Rifloll 
«hm*  ^rüliiTf?  Vi-räTidi'ninptm  iiii  dw  Synovinlis  güsßbeii  wonlt-n. 

Dor  kliiibchi'  \»<rhvi'i;ia  vi»n  HViihilitischen  Gelenkac>rkrtttikutu;en 
gelingt  häutig  und  ca  int  nur  zu  v(-rwutidem,  dwsH  mc  eelbat  natnhaf^vD 
Syplilidultrgcn  «o  sclM^n  nufgcrallcn  «ad,  und  andcrseit«  zu  be- 
greifen,  i\a»it  hii;ruuf  leKÜ^licIm  Beobachtungen  ia  der  loltioii  ZcH 
iiimicr  häutiger  wt-rdeii  ()i  u  x  S  c  b  ü  1 1 1-  r  ') ,  K.  F  n  1  k  »u  o'), 
A.  Landi-ror'').  Ernst  Finger")  ti.  A.).  Man  bat  die  cunttai 
Gehmltc,  oinnial  airrb  das  irntorkit-fernielpiik  «fficirl  ^runden  (Jalr» 
Voisiii  ^>.uni  lifiufigHtirn  wcrdtin  jtidoch  dii*  Knie-  und  Kllboj^- 
gelenke  ergriffBn.        \ 

Artbrnlgiea    in    den    rerRcbiedcn^ten    Gi>lenk(!n    sind   hiufij: 
alü    vnW   Zpirliptl    der   Altgcmoinorkrflnkling  zu  bfnihnchlPii :    ai<>  rr- 
Bdimnen  mniiclinml  wenig**  Tage  vor  dein  [fniitsyphilid  odvr  gWrh- 
leitig  mit  (lem»c]bcn  und  dnucm  nur  kurze  Zeit,  8ctt4>n  Ung«T  ab 
eine  Woche.     Doch  habe  ich  gleich  W.  Boeck")  mit  den  «nf« 
Syplii]iM!nipti(>neQ  oder  während   ihrer  RQckbilduag   b«!   uinidMa 
Individuen     »uch     Cieleiikm^ntzünduiixcn    conntatirco     können.     1b 
seltenen    Ffillun    setzen    diese    Gi-lenksalTüctiDDcn    unter    den   BUde 
einea    pulyarticuUirm    FthcumiiHninii»    ein,   vrubei   im   writrrfu  Ter- 
lauTo   sprungweise,   bald  dtcuei),    bal<l   Jenes   Gelenk    von   intensitra 
Sclnnensen   erftuwt   winl;   endlich    locnlisirt  sich   die   Erkronkuan  is 
einem    Gelenke   «der  in   ui«hreren   (gk>ichx«*ilig  oder  naeheinaD^tfV 
GewÖlinl icher   ist   eine   von   vornherein   mehr  »der  weniger  deultirk 

'}  CeatrjUbl.  f.  Chir.  tMfi,  ßeÜAKo  «u  No.  39,  |WK.  33. 

*t  I.  V.  pnj!.  79. 

*f  Ueber  «yph.  0«lfnk1<ri<l«n,  Arch.  t  Um.  Chir.  ßd.  XXVUl,  p«g.  (^ 

*t  Zur  Lrhro  r,  d.  »yph.  OeleaW,  Barllnorklin.  WoehMii>rlir.I(»at  I»ir*i^ 

•)  Einige  VüUe  t.  j>y|il).  nnlonkstT,  Arch.  f.  liün.  Cliir.  Bd.  X.XX. 

"1  Zur  Keiiiitu.  d.  nvi>li.  (Id.-,  8iihn.-,  8chmiii<>chHd.-  und  SddifaBbaM- 
«rkr„  Wii'iwir  mi-il,  Worheiischr.  IÖ84. 

')  Cantrib  k  IVtndo  dcit  Arthrop.  njpb^  P^rinl^;  —  SeliMidt's  Jkktb- 
Bd.  CUUtlX,  VW.  -%. 

')  Erfahr,  ai.,  Sy[ili.,  KtuHKTitrt  1875,  piig.  löft. 
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BDBgesprochcnc  Mono-  iKlor  Pulyardiriti».  —  Diu  Patienten  bemerken 
dl,  daaa  die  betroficiien  Ofli-ake  ininThiilli  cowisscr  QrimiA-n  /.»ur 
frei  bRweglioIi  sind,  aber  sofort  zu  nclinit-rzon  hf^iTiiu'ii,  wvna 
To1l!ttHiit!ig(>  Beugung;  oder  vollatamligi«  Siri'ckiiiis  vt-niiirlit  wird. 
Die  objcctire  UntcrstK-huiig  liisHt  mancliPK  Mut  (•twHH  Riitlutng  t\vr 
Haut  und  erhöht)!  Ttmix-rutiir,  ziiniHidt  iilxr  v\tw  lüielitu  An- 
schwellung oder  doch  «in  Veretrichonsein  nommlor  Vertiefungen, 
2.  B.  seitlich  vom  Olccranon  oder  der  Piih-Uti,  constjitircn;  mit- 
unter läset  ttcnuucrc  Palpation  iiuch  nocli  einvn  eni|>EiiidH<.-lii'n 
r*iinkt  na  einem  KnuelienKelenkHenile  uiitTindcn.  Eineelnt-  Male 
geht  die  OelrnkHcrkrnnknnj;  mit  hölKTcm  Fii-bcr  (nmint  mit  Morjten- 
rcmiiuiionrn)  und  fjr'iBsenT  UchiiiE^rzliarti^keit  einlier,  Nh<'Ii  I  bis 
2  Wochen  ]iflcxt  l»;!  dicKer  Synovitis,  d(?nn  als  »nlrlio  dürfen  wir 
wnhl  den  ProcesH  iinfFnaien,  Kürkbildung  nod  Ausheilung  mit 
Wiederkehr  der  nornmlen  Fmu-tinn  za  crfutgen. 

AuHnahmKweim*  jedoeh  verharrt  die  Syngvitie  in  einem  ehro- 
nifwhen,  wohl  nur  wenig  Hchmenthafteii  ZiiHlunde;  oder  e«  entwiekelt 
fiioh  die  chronische  Synoviti?  erst  einige  Jnhrc  nach  et«ttgcha.bter 
Infofrton.  Uicse  Formen  gehen  mit  geringeren  Bchmorzen  und 
nur  Bellen  mit  Fiubcr  einher;  dio  Schwellung  iut  meiwt  erheblicher, 
Ton  einem  Erbium  in  daii  Oclenk  herrührend,  und  die  Function 
nicht  hrdeiitend  br-hinderl;  kiir?;  man  hnt  den  Ziistnnd  eines 
chronischen  llydarthros  vor  sich.  Die  Krankheit  zieht  sirh 
lAngore  Zeit  hin  und  geht  bei  zweckmässig  eingeleitetem  Kogimen 
in  Boeserung,  oft  nnch  in  Heilung  über. 

Acuter  nuftretetule  Erkrankungtiti  eines  oder  mehrerer  flelonke 
mit  TcrhältniHtimiüinig  ^utem  Aufgange  werden  mitunter  aiieh  im 
Bpftt«ren  Verlaufe  der  Syphilia  wHlirgeDommen.  Im  Allgemeinen 
sind  über  die  nach  längerem  Ilestande  der  Syphilie  erscheinenden 
tielenkecr krankungen  liartnäckiger,  weil  ausser  den  bisher  berührten 
Symptomen  (Schwellung,  behinderte  Bewegung)  auch  noch  Ver- 
dickung der  Knpsel  besteht,  wobei  die  Bewegung  nur  unter  Knarren 
und  Reiben  mt^glich  wird;  es  handelt  sich  hier  wahrscheinlich  um 
zotlige  Hyperplasien  der  Synovialis  mit  oder  ohne  Uefecte 
im  Knorpel.  Die  SehmorKhuftigkeit  let  zwar  nicht  bedeutend, 
dafür  aber  die  AucHieht  auf  ooninleto  Heilung  eine  geringere;  ja  ps 
kann  durch  B(?hwipllge  Retractiun  der  verdickten  Kapsel  der  Aus- 
^ng  in  Ankylom*  unvi*rmeid!ieh  werden. 

Findet  man  die  Geechwulat  nur  auf  einzelne  Theilc  der  Kapsel 


oder  dM  Haiidnpparates  beschrjinkr,  m  wird  inuu  mit  Wahcachrin- 
lirhfceit  eini'n  smiiniöseR  Charakter  d^r  Ailhntü  annolinion  dflrlnL 
Der  OcU'iikHersiigN  ist  {gering;  di«  Sclitn^ricen  sind  Dk>l)t  iiiumf 
intcnsir,  die  B(>wcjrunK«n  ivcniR  liphiiidort.  Der  Vorlauf  pHojjEl,  ficibil 
wenn  dtipph  Z<^rfa!l  dos  Oiiinniii  Krfiffnimjf  des  GcknlcM  nach  biibsm 
orfolRt.  wio  icli  pinmal  beobachtete,  selten  stOrmisch  za  werden  •)■ 
?>krankungcn  dea  Golenkkiiorpels  für  sich  allein  find  eben- 
rnlli*  beobachtet  worden  (O.  Risel');  meiet  gebt  aber  die  Knorpe^ 
BfTi'rtioii  mit  einer  Sjnovialfrkrankiing  einbor,  oder  sie  i-<t  die  Folpe 
eines  ostltiscben  Proceäse«.  In  U-izIcrem  Fülle  destruiren  gunuitSM- 
Herde  in  den  Epipbysen  bei  ihrem  Waebsthum  ROgen  da«  Oelenl 
Bplilies8licb  »ucb  d<^n  Knorpfl  (pa^.  i6^).  An  den  Phalangen  kommt 
dieser  VoißanK  «iftt-r  vnr,  er  wird  aber  mttiuiter  auch  «n  KPiami 
Kiiuclien  byobapbt^t.  —  Dii-ae  pbonfnll«  meiitt  chrunieeh  verlaufende 
Oeleiiksi^rkriiiikun^  kommt  gewöhnlich  omt  längore  Zoit  aaeh  drr 
InfectiiMi  zu  Stande.  Ich  haJje  je*looh  ein  Ueberwandem  der  Knt- 
zündung  Ton  der  Beiolinut  auf  dn«  benachbart«  Oclenk  uorli 
schon  Bchr  früh  boubuditet-.  Kinc  «SO  Jnbr«  alt«  Fabriknarbeiterii 
Kclati^te  mit  Hklero8c  bt-iJer  Labien  und  einem  Fteelcsyphilide  auf 
meine  Abrlu-ihiu^.  Die  Sklerose  war  noch  ni«lit  vollständie  nirürk- 
gebildet,  uU  in  der  S.  Vr'ochc  der  Kehandlun^  um  unteren  Find*'  ds 
rechten  Ulmi  eine  Kchmerxltafte  üewhwulüt  dich  neigte.  Nach 
wenigen  TaROn  srlion  hatte  der  Hrhnient  sieb  h'w  in  die  fielen Imlinie 
hinein  i>ri>trpckt  und  nueb  die  (leRvhwuUt  er»<dnen  nun  hnapttächtich 
nuf  diu»  Gelenk  eoneontrirt,  m  diuw  da*i  Handwuraelgclenk  imtDobtli' 
eirt  werden  muf«Hte.  AU  nnch  ungefähr  1  Monate  der  Vorband  ab- 
genommen  wurde,  war  die  SchweUung  von  der  llnaraoitc  dw 
Gelenkes  geachwundeti  und  gefceii  die  Itadialmte  hingczoKrti;  du 
Krtdio-ßarpiilgelenk  erwies  lüeh  hei  der  Untervuehun);  ^nlockert  uii^ 
die  Knoqiid  wiirfn  —  wie  du«  knarrende  Oeriiuwrh  xu  verrathcn  »diifla 
—  ihrer  ({bitten  (Jberfliicbe  hf-mubl.  Obwalil  die  UntumichuDg  TM 
keiner  bemnderen  8e)]m(>rEliitFti||!k«it  begleitet  war,  vo  wurde  du  Ot- 
lenk  dorh  noch  gcmtfitÄt  und  der  Verband  emt  narh  weiteren  IH  Tagen 
entfernt,  als  Lockening  nieht  mehr  nachzuweisen  war.    tlaadblto 


<)  ConUon  (Tha  Unrat  Bd,  I.  12.  Marok  ISfiS;  —  Bolimidl'a  Jkkrii 
Bd.  cm,  pag.  :S1)  bonchtvl.  [ruilich  au«  dorn  Jah»  lä5@.  ilb«>r  oiiM  AmpatollMi 
dio  Btoli  liuiwhbrurh  ciinT  ■xplii'i'''"''!""  I.i«*nli«nil*l  <I«ir  Kiiiitkvtilit  in  daaOalvak 
B^ehig  KCworiJoTt;  der  PnliontJaUrli  an  Pknrilii  und  PvrJtunilta. 

')  1.  c.  p»g.  79. 


und  paBshre  Bewegungen  sind  norh  durch  viele  Wochen  nothwenflig 
Kewescm. 

Wir  schon  somit,  dass  OGlonke^rkriinkungen  zu  allen  Zeiten  Am 
Boftancleg  <lpr  Syphili«  orsohoinen  und  dann  die  friihi>r  auftreti-ndyn 
(tewCilinlieb  Rflnstiger  vcrlaufoit.  Kinen  riuaeeeprocheTi  iinjrriiiKtii'on 
Ausgang  nehmen  zwar  uuch  die  Arthritiden  dpr  späteren  l'oriodcn 
nicht;  doch  ist  ihnen  ei«  schleppender  Verlauf  eisenthiimlit-h  und 
TollstandiRe  Ilerfitellung  dei  Norm  «eltener  tu  beobachten.  YÜe  Ver- 
dickungen und  zntligen  AiiRWüehse  der  Kapsel  Kel»»npen  einerseits 
nicht  zu  TÖlliger  Ttesoiprion  inul  bedinBCn  anderseits  ueben  den 
Unebenheiten,  Defectcn  und  Narben  im  Knorpel  Oepitation  bei 
Gelen ksbewegim gen.  Ks  Itestelit  aber  Bueh  die  Oefnhr,  das»  die 
verdickre  Kapsel  eine  schwielige  Retraclion  erfiihrl  und  dadurch 
AnkytoBo  erzeugt  —  ein  Auttgang,  der  auch  nnch  AuHheilun^  von 
gummösen  Uerdon  im  Itandapparat  zu  besorgen  ist.  VullstündiKO 
Veröduiiff  des  Gelenkes  duri-h  iheilwoise  oder  völlige  /eratürun^ 
dcH  Knorpels,  der  Kapsel  und  der  Bitnder  pHegen  jene  Arthropathien 
aufmweisen,  welche  von  Oetitiden  oder  Periostitiden  der  Gelenks« 
enden  ausgegangen  sind;  die  aneinandergefügten  Glieder  schlottern 
und  werden  ganz  unbrauchbar,  wie  nuin  das  im  Gefolge  der  Phulan- 
giüa  syphilitica  häutig  beobachtet.  Der  Ausgang  iu  knüdicirnc 
Ankylose  ist  selten. 

Die  Diagnose  der  GelenkHvidiili»  winl  geri^clit fertigt  »(^in, 
wenn  auch  suiiet  Zeichen  vun  HvptüliK  «rkeimbar  sind,  JJegt  nur 
diu  OelenksalTeetiun  vor,  eo  wird  nino  Ikfiiltiplicitüt  derselben  für 
sieh  nllein  Hcbon  do«  A'erdacbt  auf  eine  DvHkruNio  nahelegen  und 
die  Erforsehung  der  Antecedenti«'ti  empfehle«.  Ferner  möge  m»eli 
in  Betracht  gezogen  worden,  dass  die  syphilitische  l'olyartbririB 
Coniplicätiooen  von  Seite  des  Herzens  nur  oelten  aufzuwcißen 
pflegt  *).  Mun  fasse  aber  auch  dir  Kigenlhünilielikeilen  der  Gelenks- 
aflectiun  inV  Auge,  die  auch  bei  munarticulärer  Erkrankung  »nen> 
tircnd  sein  niil!t:H.>n  und  die  darin  bestehen,  dass  zwar  iatensivercH 
Fieber  und  bedeutende  SelimerzhaftigVeit  auch  Ihci  Geleiiksyphilia 
wahrgenommen    werden,    da.»»    aber    Im    Ganzen    die    »ubjectiven 


'}  Rill  >olah(>r  Fkll  mit  H'binor%liafleii  Anac-livrvlliinf^pn  in  mehreroii  Oelenken, 
d»r  durch  w<>nt^c  Ta^t<  trin  KJiwuL'Liofl  (JrrBiioch  um  HcrKun  <lnrbi>t,  ist  in  dem 
van  Chr.  BKii  tu  I  »r.  Alfri")  B.  Diiffin  miil  Borkclnv  HUI  «■rtHalldtsii 
Berirhto  (Trftn««.-t.  of  ihr  Chir.  Sou.  1S70,  Bd,  111,  tiär.  17U;  —  Sclini  i.l  f» 
Jklirif.  UiL  CL,  Lt«K.  £fä>  nurK«mirt. 
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Stßrungtn    weit   hintpr   den    ohjeftivon   /«"ichüii    von    srhwcren 
krank imgcn.  wlbst  grosser  fJelenko.  KurürklilrilN-n. 

Bei  wohlgciiälirt*^»  rereoncn,  die  irin«  hiirrnSckig  VL-rlaufcnde, 
wenn  auch  durch  ein  Tmuiiin  provoHrte  Gelen k^krnnkheit  acquirirt 
Kithfii,  denke  uiati  um  8o  elier  nn  Bypliilig,  je  anbedeulendcr  iio 
eiiiwirkeiulo  Oewiilt  war. 

Auch  der  Erfolg  d<?r  Modication  wird  bei  dor  Itcurtheilnng 
einigen  Aiit^schlu^  {iiohGii.  i^aliovlprilpttrale  wirkim  hei  Hcotcni 
Gclcnkürheuniatiftmiis  s(;hr  prompt,  während  bei  tielenktypliilifl  «tot 
aiitihvphilitiM'h»  IK'hanilliiii;!^  Mch  »ehr  oft  in  woblthittiger  Wo« 
^>lk>n(l  milcht;  Dur  vcrgess«  man  nicht,  daes  durch  Syphilis  vetao- 
luBitto  int-pHi'ublc!  ZcrBtöriingei)  und  Verüdungea  im  Gelenke  aock 
einer  iintiBypIiilitischen  TlicrHpie  iiiclti  weichen  werden. 


Es  ist  nicht  iinwahrwheinlich;  das«  ein  Theil  jener  rbeumi 
Ersrheinnngen,  die  bo  oft  als  erete  Zeichen  der  conclitiitinnpil«r 
Syphilis  einer  manifesten  Kruptiun  viintu»gehen  oder  dieselbe  he- 
f^Ieiten,  bereit«  in  einer  leichter  irritativen  JJyoititie  berah^s. 
Im  spccieilen  Fiillo  int  es  aber  immer  schwor  zu  entneheiden,  «ie 
i-iel  von  diesen  Affeeticncn  auf  Vcrändorungcn  in  den  Munln'ln  nnl 
Sehn^'ii,  wie  viel  auf  Alterationen  in  Kaecien.  iJÜndcrr,  l'crk«*. 
Knochen  und  (lelenken  und  wie  riel  auf  StörunRcn  in  nervÄtt 
Bahnen  zu  beliehen  ist. 

Am  deutlichsten  präfit  sich  die  Krank heitslocnlisation  im  Bloakd 
durch  ila»  (Itinima  auo.  Man  beobachtet  dann,  da*«,  mtneiiit  unta 
Schmerzen,  ein  hartes  Infiltrat  entsteht,  welches  eich  innerhalb  (kr 
Contouren  den  MiixkeU  befindet  und  die  Itoweinin^pn  dewdbc" 
mitmacht.  Der  Krankheitsherd  ist  meint  in  der  Nilhe  der  Sehse, 
doch  oft  geniiR  aueb  im  MiiHkelbaucho  aelbet.  Das  Gamma  w 
KrÜMjwrt  Rieh  nur  Bchr  iHnKnam  und  wird  «llmftlift  weicher;  dab« 
ist  der  Muskel  starr,  ja  im  Zustande  einer  Contraclion.  Die  F«lp 
sind  dann  verdchiedenc  Winkelttlellungcn  der  Gelenke;  J.  Ouyoll 
hat  durch  ein«  aolohe  Contraetur  de«  Teniporftli«  und  yitmefr 
Kieferklemme  und  vor  ihm  haben  Hoyer  und  UtniillT  »wrinul 
Cunlnictur  des  Maseeter  in  Folgte   von  Myositli  «yphilitica  güach«- 

Im  Künstigsten  Falte  tritt  Kemrpiion  ein;  »elbiitvenitniMllich  liifl 


*>  L'UnJon  1878;  -  Sehmidli  Jahrb.  i)d.  CLXIII,  jug.  Ut 


dann  üv  betroffenen  MuBkel fasern  vomdet  mJcr  dureli  HiiidpRcwebo 
BUbstituirt;  kiLiijje  fU'rde  liloibtm  nur  Hielten  zitpüek.  Gowüliiilich 
breitot  eich  .jedoch  das  Infillrat  auf  die  rm^ebung  aus,  Fasrten  und 
aubcutaiics  Qcwcbo  werden  in  den  gummösen  Froceso  einbeso^en;  dio 
Ot!»-!iwulHt  vrölbt  sich  iloutlidicr  hervor  und  i»t  weniger  verschieb- 
lieb;  in  dt-m  Miiuishc,  iils  im  wi-ilereu  WrlauTe  die  Haut  miterkrankt, 
wird  dluHclb»  blSuliebruth  und  rertötbet:  »kh  mit  der  Oesamnit- 
gesrbwuUt.  Hind  die  Erweichung  und  der  /Verfall  bis  an  die  Ober- 
fläehe  TorRednmgwn,  »a  lic^t  ^i't  grosae«.  liefreichendeH,  oft  Biuuüitett 
f^mmijM*»  OeHcltwür  vor,  aus  wolebem  iiekrotisebe  MaxKCii  (nmiat 
Faecien)  hervorRohen.  Der  Verlauf  einee  exuleerirlen  MuHkelj^uniina 
ist  immer  ein  wbr  Iftnjiwir'rigfr,  luif  vifle  Woebeii  und  Munati?  «ich  «r- 
stTCckender.  Nach  erfolster  Aiiühi'ihinf;  kommt  oini!  Nnrlrt*  zu  Stande, 
welche  den  Muskel  oder  die  Sehne  in  geringerer  oder  grü^eerer 
Ausdcbnun«  an  die  Kaut  anheftet,  die  dann  bei  Bewegungen  deut- 
liche VerxiehunK  erfiihd.  Iili  habe  ein  MCilche«  Verwachacn  der 
Muskel-,  bpKW.  drr  Sehnen-  mit  di^r  Hiiutnurbe  in  der  Mitte  dcH 
SternocIeidomaHtoiileufi  und  um  vorderen  ftiinde  de»  Deltoidenn,  am 
Semiten 'linnmiR  und  am  Fingerbeuger  unlrrhiilb  der  Mitte  de»  Vorder- 
arme«  beobarhtet.  In  Fällen,  wo  gronse  M  uskelnmssfin  nleerös  zerstört 
wurden,  kaan  es  zu  einer  direet  an  da»  Poriotit  angehUheten  Nnrbe 
kommen.  Bei  einer  Patientin  meiner  Klinik  war  n«f  diese  Weise 
ein  groMer  Theil  de»  DeltoideuiJ,  IVr'toralis  major  und  CuCTillaris 
zu  Orunde  Rcgangcn;  die  sehr  ddnne  Xnrbe  war  Aber  die  eorrcspon- 
dirondcn  Theile  dca  Obcrnrmknochcns,  der  Seapula,  de«  Sehtiiasel* 
beina  und  der  Hijtpen  »traf)'  genpaimt  und  gab  ein  bcdeuteodeB 
Bewugung»hinderaif4fl  i'iir  ilaH  HdiultirrKitlrnk  ab. 

Auifler  der  rein  gummiiflcn  Mm^krlrrkrankung  kommt  »a  auch 
lur  Bililung  eine»  weitverbreit^-teii  interstitiellen  Infiltrates; 
diese  Mvoultis  beginnt  mit  den  Symptompn  eine«  Muskel rheunia 
nnd  fuhrt  «llmälig  zu  einer  bindej^ewebigi-n  F.ntartung  dee  MuekeU. 
Gewöhnlirher  eombiuirt  sich  diese  Form  mit  der  g;ummÖBen  Rlyositis 
derart,  dnns  Muskelgiinmintn  rait  dem  iiiterstitieilen  Infiltrate  ab- 
wechseln oder  kleinere  (iummaherde  in  ili>m  letzteren  eingestrent 
lic^o.  Der  Muekcl  wird  dann  an  manehen  Stellen  uneben,  hi>ckerig, 
verkürzt,  wäbrond  an  anderen  Stellen  die  zum  Aufbruche  ge- 
langenden Oummata  wcfrea  der  starren  Umgebung  oft  eine  Ifin^e 
Kiterung  unterhalten.  Naeb  diiwr  Myositis  bleiben  zwar  keine  so 
erheblichen  Zerstörungen  und  Narben  jsuröck  wie  nach  der  gummösen, 


(Iftfiir  siml  atmr  die  Vcruduiigfin  der  contracUlcn  Suitstanz  um  » 
nuHguduliiitorc;  su  huhc  icli  bei  einer  Patientin  um  (JaumeDsegel 
iIus  Mui)keiK|iiül  iiuiifullci]  gr»«b{*n  unil  in  cimmi  ^rtis-icii  llu-ilv  «Im 
StemfH'lHidoiniiMttiideuit  durch  die  Klectririlüt  kttinc  ContracäniH'n 
mehr  aiiHli'HH^n  könm-n. 

T>«a)i  in  nt^ltf^nrn  Fällen  Myoniti»  oi<HiliranH  fich  itasbildon  kam, 
die  auf  Syphilis  bnrulit,  irurdc  bereite  enrfthnt  (png.  353). 

Im  Ycrla-ufe  dor  Syphili«  sind  auch  Airophioa  einzeinfr 
Muskeln,  7.  B.  de«  Tricept«  und  dor  Klexorcn  des  Vorderamw 
(F.  E.  A.n»ticM  oder  Ranzor  Muskel gntppcn  an  der  oberen  usd 
unteren  Extrcniitüt  tUudct  ")>  buobaclitctt  worden;  dieselben  Rcb^ioen 
abor  koinc  »elbstätiitidiKO,  Himdoni  eine  von  HyphilihVber  AiFectiBa 
d«r  Nvrvuu  alihÄnjtigü  Mu»kijlurki'iinkunK  darzuntetlen.  J.  IJiSj^riae*} 
hat  ditu  in  neincni  Falle,  in  welchem  .A-bnia|;cruni|:  drr  GeMianl- 
muiiciilatur  der  iititerpn  Extremitäten  und  l'arapleKie  in  Fnl^  reo 
iäyphilis  bestand,  anatoiriscli  festgestelU. 

Peiitlich  ontwickollo  Atiittkclcrkrankungcn  sind  in  dor  orsien  Zeic 
der  Syphilisinfection  nur  selten  beobachtet  worden  (Zoissl«  Lcwit, 
Cornil,  Maurin  P.J.  Neu  mann*),  ich);  am  ehesten  n<fvi\  in  (P^"?- 
pirendon  Formen  der  Lue«,  in  denen  aber  auch  Verdüsaif^iix  uoil 
Veroitcrunt;;  de«  Mu&kclxummti  bcvoratobt  /umeist  v^ird  Mu5k«l- 
syphilifl  »ach  lün^erem  Bestände  der  Seuche  wahrgenonttneo.  Mu 
wird  Homit  die  in  Ittnle  «titbendc  AfFoction  ttehr  oft  neben  Zvwbo 
friacbiT  oclrtr  iibKrUalener  Hypliilisproress«^  anderer  ItegioDen  sntreBi» 

Die  FvkrankuuK  \ifte^  aui-h  in  mehreren  lierdeo  denelbM 
Hiukela,  nm-h  häufiger  in  verschiedenen  Munkeln  Kagleicb  an&r 
treten.  So  habe  i<'h  bei  einer  der  oben  erwähnten  Ivranken  mB 
nuBgedebnten  iVfiiskeizerstöninsen  nusserdem  noch  MitAffection  in 
linken  Scalonus  anHeus  und  ^ftnxlichcn  Verlust  des  8(.^hlüsnlb^ 
kopfes  des  rechten  Kopfriicker«  gefandon  und  bei  etncr  uddei 
Kranken  den  rechten  äteriioeleidoitutftoideiis,  den  Ituoeinator,  d» 
M(La«oter  und  die  Mudkoln  des  weichen  Gaumens  in  Uiitdege«»')' 
umgewandelt    gesehen.      Licftl    ein    sinsulärcs   Muskel gainma  *<■ 


')  TranMCt.  »f  IIkn  din.  Sü^.  1873,  Ba.  VI,  p*g.  16;  —  Sohiuittt'*  it^ 
Bd.  CL&II.  ttttg.  :^4. 

'>  L'Uiiiuii  IX&;  -  S<>linii<]rii  JBhri).  Bd.  CU.  pa^  IS). 

'>  Arch.  dp  phTB.  norm,  vt  pallj.  1876,  No.  4;  —  Virchow  «.  Htrif*'« 
Jahrosb.  187«,  M.  II.  iw«,  Tii&. 

"t  Uober  «jph.  F.rkr.  •!.  Mndi.,  Wimor  med.  UUltar  18»!. 


gtösscTcm  Tnifungn  vor.  so  Ut  beim  Ucberwlien  anctercr  SyphiÜB- 
»jinptome  oder  beim  Ft-hlfii  »olclier  Etaclieinungen  Verwechselung 
mit  einer  NeubiUlunK  imiglich ').  Aufotoigonde  Zweifel  nach  dor 
Rifrhtuiip  wenlpii  tliirrh  t>ini)  [milj^weiHö  eiiigelattete  antis)'philitische 
Behuudtuiig  noch  imi  eht^eten  geklärt. 


I 


Deut]i«h  markirte,  dem  Verlauf«  der  Sehnen  entsprecliende 
Ansohwellunjfen  der  Sehno-nsflheidei»  hat  Hermann  Holder') 
beochrieben.  An  dt-u  Si;hnfcnöcheiden  der  Finger  hat  Vernciiil^ 
acute,  wcoig  echmuriiihafte  Hj-^ruiiic  Hohon  mit  dem  ersten  Aus- 
bruche der  Syjihilis  gesühen;  di«  Haut,  war  iinvcrÜndiTt;  die  Ht'ilunK 
erfolgtu  leicht  Alfred  rdtirniei- *)  will  ühtiÜehe  HygrunK-  und 
Affectionen  fnitt  an  allen  Heb  nenne  heideii  geHeheii  haben  und  unter- 
scheidet  ausm^r  den  Hydropaien  auch  eine  Hynnvitis  iiiä!i»lgi)ti  (Jrades, 
die  manchmal  sehon  spontan,  bei  willkiirlicihen  Bewegungen  aber 
immer  schmerzt. 

Auch  Schlcimbcutolorlcrankungen  bat  man  im  Verlaufe 
der  Syphilis  wahrgenommen.  Bei  einem  56  Jahn:  alten  mit  Tnitlal- 
sklcroftc  und  Roscola  hehaftclcn  l'ftHentcn  meiner  Klinik  bildete  gicli 
ein  Hygrom  der  Itui'ita  mucoB»  nomimcmbrunuiiA  dextni  au»  in  Funn 
einer  mehr  als  dtiumcndit^kett,  deutlich  abgogronzten,  ßuetuirenden  und 
niänsig  umpHndlichen  Oeaihwulst;  riarh  eiiicr  Behaiidlimgurlaiitrr  vnn 
4  Wocbeti  bbcb  von  deraelU^n  kaum  eine  SSpiir  zurück.  Fouriiier 
(iTwübut  eines  llygroms  der  Hurna  pravpatellarii),  Vernnnil  einer 
iKhmcrzloitcn,  fluctuirenden  fletH'hwulst  der  Hnrsa  oleeraiti  bfii  einem 
mit  Iloseela  behafteten  Manne;  dernelb«!  Autor  führt  Bebleimlitnitel' 
affiM^tioneu  auch  an  anderen  Orten  auf.  R  L.  Keyc»'')  hat  ä  Mal 
gummöse  Entartungen  der  [turaa  praepatHEIariB  gesehen;  die  Ge- 
ftehwulHt  der  Hnrsa  fühlte  hIcIi  Imld  hokhiirt,  bald  Htirtuirend  an; 
die  Kntwickelung  war  langioiiii  und  itchmcTzIos;  sich  selbst  über- 
lAB&en,  bildeten  »ich  Fisteln  oder  Geschwüre  au». 


*)  Sieh«:  Hu^u  Scnft loben,  t'obvr  Fibrolil«,  Harc. in  ch'ir.-pntb.  Bvxiuhg., 
Aroh.  t  Uia  ClOx.  Bd.  I.  pag.  HB  u.  UCJ. 

')  Lehrb.  d.  von.  Kranhh.,  b^tuUjicArt  ISnl.  pug.  421. 

*)  Do  rh.Mlruptülo  Ana  gut»«)  tvndin.  <if*  i-itt!)i()rurA  iIlm«  diiigti  diuia  la  qrph., 
Oax.  tiobil.  IHe»;  —  Virclinw  u.  Himrli*  Jnliros»».  im».  Bil.  II,  pag.  S9fl. 

•)  Kflt^  «ur  I*«  Wa.  <i«i  gatiiOH  tciirlin.  Jan«  In  fyph.,  Uaz.  hebj,  IHUH;  — 
Virchow  n.  nirtuh'if  Jahrottb.  1868,  Dd.  ü,  pag.  397  u.  Schmidt:'«  JgihHi. 
Bd.  CXLtV,  p»g.  1G3. 

■)  Aniar.  Joura.  1876;  -~  Schniat'n  J«lirb.  Bd.  CLX.X.11.  puK.  itti. 


f)90  ApPBCTtONRK   DER  FaSCISN. 

Infiltrate  in  den  Fa seien  habe  ich  in  Form  von  harten,  wenig 
empfindlichen  Knoten  schon  in  der  ersten  Zeit  der  SyphiliBerkrankang 
beobachtet.  Auch  in  den  Ligamcsta  intermuscularia  kommen 
solche  selbstständig  vor;  ich  habe  einmal  ein  faustgrosses  Gumma 
im  Ligamentum  intermusculare  externum  des  Oberarmes  gesehen, 
-das  weder  den  Biceps  noch  den  Triceps  ergriffen  hatte;  meistens 
jedoch  gehen  solche  Gummata  auf  Nachbargewebe  über. 


philitische  Erkrankungen  des  centralen  und  peri- 
pheren Nervensystems  und  der  Sinnesorgane. 

Dreiundzwanzjgste   Vorlesung. 

ialt:  Oohirns;philis.  —  Exostosen  sind  sollen  der  Orund  Ton  Him- 
symptooien.  —  Nerven syphi üb  ^ehSrt  nicht  immer  der  „tertiären"  Periode 
an.  —  Frühzeitige  Erkrankungen  des  Norrensystoms  sind  sogar  hSufig.  — 
Meningeal Irritation  hei  beginnender  Syphilis.  —  Meningitis.  ~  Encephalitis. 
—  Endarteriitis  und  ihre  Folgen.  —  HSmorrhagien.  —  Oummata  der 
Meningen.  —  Uiragumma.  — 

Symptomatologie  der  Oehirnlues.  —  Koprschmerz;  Neu- 
ralgien; Irritationen  und  Par&sthesien ;  Schwindel;  LBfamung;  Apoplecti- 
forme  Anfälle;  s)-philittBche  Epilepsie;  Chorea;  Störung  der  SensibüitBt, 
der  Sinnesorgane,  der  Intelligenz;  Bulimie;  Polydipsie;  Diabetes.  —  Ver- 
lauf undAusgang.  —  Diagnose  bezüglich  der  pathologischen  Vorgänge 
im  Uehim.  —  Disposition.  —  Begleitende  Erkrankungen  in  anderen  Qebieten 
des  Körpers. 

Bald  nachdem  die  Syphilis  bekannt  worden  war,  wuBste  Leoni- 

la  (1497),   daes   durch    die   Seuche    auch    innere    Organe,   das 

insystem  eingerechnet,  erkranken  können.  Auch  spätere  Autoren 

utten,  Paracelsue)  erwähnen  solcher  Störungen,  wenngleich 

ia    nicht    immer    ala    alleinige   Ursache    derselben    angeführt 

nt.     Im   weiteren  Verlaufe  bildete  sich  die  Vorstellung  aus, 

e  Erkrankungen  im  Bereiche  des  Nerveuayateme  durch  syphi- 

Processe  an  benachbarten  Knochen  —  also  durch  Cariea  und 

!,  Tophi  oder  Gummata  —  bedingt  werden   (Palloppio, 

o).    Doch  iat  auch  der  gummöse  Proceaa  im  Oebim  nicht  un- 

geblieben,  wie  aus  einem  Obductionsbefunde  Guarinoni's 

hrhundcrt),  einea  ZeitgenoBsen  Job.  Crato  v.  Krafftheim's, 

it,  nach  welchem  in  dem  Gehirne  eines  mit  Epilepsie  und 

nen  behafteten  Syphilitischen  „tria  corpuscula  tanquam  gum- 

itia"  sich  vorfanden ').     Gummata  der  Dura  haben,  so  be- 

gagni,  1.  c.  Epist.  LVIU,  Art.  9. 
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richtet  Theophilus  Bonctue  (1620 — 1689)  in  seinom  uinfanj^icheo 
Sepülchretum '),  Ludovicus  Morcntus  (1520 — 1606),  Johanni'» 
Hliodius  und  Ant.  Mol  inet  ti  gi.'ruii()(.>n.  Da«  Studium  Aet 
Gchimsyphili»  wxic  in  der  Folge,  itwfaoMndüro  durch  Anlruc  utid 
Morgagni,  sehr  cultirirt  and  bedeutend  enaeircrt;  hat  ja  4or 
Ictxtcro,  wie  pajc.  Sti(>  crwÄbut,  bereits  uuf  krankhafte  VerÜndeniDgcn 
Oll  dcu  Gehiraarterieu  SvphilitiMcher  hingen  iesen. 

.  DurtU  Huutor,  dorn  ja  soust  grusae  Verdienste  um  die  Syphiii- 
lelire  Kugi^HchrlflvtMi  werden  mßsscn,  ist  oin  Ufick^rhritt  dadurch  rer- 
Bcliuldcl  wüiilen,  dusB  er  lehrte,  »yphiü  tische  Erkrankungen  innonr 
Organe  —  auch  des  Qebiros  —  nicht  gcaehen  zu  haben,  wwb- 
gleich  sok-he  Fälle  vun  anderen  Autui^u  b«ticbriebcn  seien.  Eine  JD 
Bo  lieutiuimte  Worte  gekleidete  Behauptung  einer  feraßaticfakflit, 
deren  AuEuchteti  iu  der  Medicin  leitende  geworden  waren,  komili 
auf  das  Studium  der  SyphilisiTkrankung  gewisser  KSrpOTgsUoto 
nicht  andere  nU  lähmend  «iriv^irken.  Da  aber  ErkrankuDgen  inoer- 
balb  der  Nerveosphüre  nicht  nur  im  Verlaufe  der  Syphilis,  taodrnn 
audi  in  Abhängigkeit  von  derselben  nicht  geleugnet  ircrdea  konntco, 
n  griff  man  auf  die  alte  Auffassung  ven  Fallepio  und  Ilütilt« 
zurück  und  behalf  sich  in  Bolchen  Fallen  mit  der  Aunahnw  ma 
syphilitischen  i'roducten  an  den  Sohädelknochen  als  Uruuibe  äM 
vorliegenden  Störung  im  Gehirne. 

Erst  in  der  zweiten  Iliiirtc  unseres  Jahrhunderte«  6ng  nua 
wieder  «n  für  das  Studium  der  Gehimtues  empfänglicher  u 
werden  und  Puhlieation«n  einschlAgigor  FAlIe  und  gelegvntlicitr 
Deehochtungon  ernster  zu  nehmen  (Ducbek*),  Ziemsiea^ 
a  EngeUtodt«)  OjÖr^),  W.  Griesinger«).  Die  iäma! 
erechioneneu  Monographien  fibcr  Syphilis  des  Korvons^ritoiii»  tv> 
Quet.  LagneHU   UU%  Leon  Gros  und   Laneeroaux't  '^'^ 


■)  GeaoTM  lltTD.  Sinlio  nuolu  J.  K.  Proksch'  Uitor.  Beitn«  lar  9n^ 
d.  Hflmniytt^  Wii>uer  iDctt.  Ulittor  1H84. 

^  Pngar  ViiTtolinlintclir.  ISS3,  Bd.  XXX.VI],  pikg.  6—12. 

•)  VirohoW«  ArchiT  Bd.  XIII. 

*>  tJobor  il.  lyph.  Äff.  d.  Ontniluimrcfuqnii.,  Bvbrond'«  ftfiilülMiil  K.  K- 
Bd.  tl,  t9fU.  pog.  84. 

*)  Nunk  a»K.  1857,  Bd.  XIX;  —  B«hr«ud'>  »yphttid.  N.  B.  IU.  Ul. 
1HG2,  pag.  -U». 

■)  Arcii.  d.  lUilk.  Ud.  1,  png.  68  y.  C 

')  Unlitdirs  ■>-pli.  du  «j«l.  iierv.,  Pttiii  18130. 

-)  Dm  uir.  atrt.  »jfh.,  VnrU  1881. 
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Zambaco')  habon  sogar  ehte  somis^c  Redeutung  «rlatiiKt.  laicht 
minder  vichtii!  wftren  hier  die  Mlttheitungen  von  Valdemar 
Steenberg,  Samuel  Wilka,  Oedmannfftn  u.  A^  da  sie  für 
O.  Heubner')  mit  den  iVuagangspunkt  abgaben,  seine  neuen  Ue- 
aichtspmiktfi  in  dem  Gebiete  der  llirnsy^vhilia  zii  eiitn-ickeln. 

Die  zu  Tage  geförderten  Arbeiten  befestigten  denn  auch  immer 
mehr  d!«  Ueberzeugung,  daes  die  (SeliirtutjTnptome  nur  aelten  durch 
Exo8tot>en  beding!  werden. 

In  den  von  Engelstodt*)  zusamniengegtellten  Fällen  von 
llimsyphiliit  kam  es  12  Mal  zur  Obduetion:  7  Mal  war  Erwcichnng 
dett  Goliires,  1  Mal  waren  Exsudationen  in  den  Gohiro-  und 
Röckenmnrk«lifiuten  nnd  Erweichung  im  Pons  Varolii  vorhanden; 
norninle  Befunde  sind  4  Mol,  Exostosen  jedoch  in  keinem  Falle 
angetroffen  worden.  Auch  Stcenbcrg*)  bat  nicbt  gefunden,  datis 
HypliilitiM'lii;  NeitrcHtcn  und  HimH^-mptdnir  »ich  auf  Exostosen  «urück- 
fQbnMi  lieHHen.  Niiun  yn  ^),  der  über  60  Fiilli:  von  SypIiiÜH  de» 
Cmlruliiervensjstetn«  iM-richtet,  i»t  in  die  Lage  gekommen,  S  Mal 
Autopsien  Tumclunen  zu  können;  es  fand  sich  keine  Exostose  vor, 
dftgoKcii  sah  er  »ubdunile  und  Hirnguniniata,  Erweichung  in  Fulgo 
TOH  Eudartwriitis  aiit  mlfrobn«-  TbrnrnbiidH  uiul  eiiifaebe  Erwülcliungeii 
(deren  svphilitische  Natur  nicht  nacbzuweisoa  var).  Selbst  bei 
iaolirten  Xeuralgit*n  nnd  Paralysen,  bei  welchen  Exugtoeen  an  den 
ÜurchlriltsülfnuHgeu  der  äcbädelbusis  mit  Vorliebe  angenommen 
wurden,  suid  solehe,  wie  Braus")  erwähnt,  durch  den  Obductions- 
hefuud  nicht  bekannt  gewordoii. 

Freilich  darf  man  da  wieder  nicht  in  dae  andere  Extrem  ver- 
fallen  und  gluuben,  daaa  1  lirncrocheinungen  nie  durch  Knochen- 
Byphilw  verantflset  werden;  auf  pag.  306  und  3(19 — 371  haben  wir  ja 
manrhe  hierauf  bezügliche  Beobachtung  mitgetheüt. 

FiSr  da»  Stuilium  der  Ocbirn^yphili»  hitt  aber  auch  noch  ein 
anderer  Hrnntiinc]  ein  llemmnins  :ibt;egeben.  Wie  wir  auf  pag.  30 
dargt^thnn,  liiiltc  Iticm  d  in  der  l-Ji-kraiikung  der  vi^rMchicdi'nen 
Oewebifsyateme  eine    Iti-ibenfidgH   feHtgeaetzt,  di»   in  »einer   ,Hei-.un< 

*)  Dm  alT.  itxrif.  H>pb.,  ParU  IdBi. 
■    ■)  Din  luel.  Krkr.  i).  Mimiirtnr.     I.i>ii)3ig  1K71. 

*)  l>i*  (louBt,  Hl [)h.  eil-.,  abt>r*"tet  »on  r.  Ctrpoh*.  Wririliurg  ISI!],  pHf;.  1*4. 

'   *)  C Uli'..  .Iivhrr-tirr,  10G1.  BH.   IV.  i.nc  :«H. 

i.  Woi-hoMuhc.  1879. 
1878. 


dSrco'  und  ,tcrtiiircu"  Sypliili»  starren  Ausdruck  fand.  Uiernacb 
wiirclcu  Störung™  ili-a  NcrvcniijBtt'inB  in  die  .tcrliäre"  Periode  ?w 
li'gt  und  (laduri-li  c-in  I*rukruHt»(beU  gt^iwhafleiL,  da»  jedv  lutLiefangoi» 
ßL<cbiLchtuiig  uninüglich  niaelite;. 

Am  allerwirkKimiHUJii  und  frfolHroichsk'n  isl  dyr  Ricord'scheo 
AuifHBüting  Yiroliuw  cnlgogcngetretcn,  dndureli,  dasü  er  der  8chiibl»ne 
anfttomische  Thatnachcu  gi-gciiühureteilt«,  und  in  seiofir  „Notar  d»r 
cooBtituKoaell- syphilitischen  Affectiouen*'  den  Uruud  zu  der  Ijohre 
legte,  dasa  die  während  der  syphilitische»  Krkrankung  zu  Ta^ 
trotonduu  Prucewc  thcils  als  einTach  irritative  (entx&iidUelHi 
und  bypcrplasliachc),  theils  als  spccifische  (iguminfise)  sich  dar- 
»U-11cu  (t>ii^.  üS  u.  fr.,  ß't  II.  ff.),  und  dass  jedes  Oq^n  im  Verlaufu  dvr 
Syphilis,  sowohl  In  Form  einer  einfache»  Hyperplasie  oder  nur  der 
Irritation,  als  auch  gummös  erkranken  bunne;  äass  sUo  die  dai 
Priihfiiriiien  zuraeist  pawprecheniloD  irritativen  VorgÜDgu,  aucli  den 
viscurak'ii  Körporlheilon,  die  Ricord  nur  „tertiilr"  erkranken  Uea», 
zukuuimoii.  Dioso  Lehr-o  Virchow's  bat  nicht  verfohll,  der  vor- 
iirtheilsloBen  Beobachtung  auf  dem  Oebioto  der  Syphilt«  dis  fireiesic 
Bahn  üu  eröfrnen,  und  uUbaM  haben  sieb  auch  die  Wahmohn]Uiiip>n 
über  Erkrankungen  innertr  Organe,  «pocicti  aber  dos  Ner^-eosyatem*. 
io  verschiedenen  Hj'philiflpcrioden  zu  nicbron  onftcraogen. 

Schon  unter  Knorro's')  Fällen,  finden  sich  solche,  in  dem» 
die  LähmunKHCnschoinungcn  sehr  früh  aufgctnucht  waren;  wilbrvBd 
des  lU'HtuiiiIi;»  otQ(n'  ItiiHiMila  Hyphilitica  oi1<t  kurz  nach  der  Infecdnii 
hnbc-n  I. e  f u u  v  r  c  *),  F o u  r n i e  r ,  L j  u n  g r c  ü n  u.  A.  Ileiniplciiu 
rautiUiif  gL-Hcberi.  Lancerenux  erwühnl  mehrerer  Ffilte  Ton  prn- 
phoriiu^hirn  Liihmunguu  der  Gtwichtuierven. 

'\^'ii^htiger  nU  divse  Falle,  bei  denen  es  sich  auch  um  indinde 
Lähmungen  (bedingt  durch  die  Erkrankung  der  von  den  Ncma 
panHirtuti  kuiicherueii  und  &hrö«OD  Cauftle)  bandoln  mocht«*,  erwhi-inrB 
jene,  in  welchen  kurze  Zeit  uacb  dem  Ausbruche  d4>s  Rxantlii'flB 
Hemiplegie  aufgetreten  ist,  wie  die  Berichte  tod  E.  Vidil. 
LanoercDUX,   Kuii'),   Jakach*},  Fournier")  q.  A.  IvhrrDt: 


■)  Doutsc-he  Klinik  1849,  pag.  60. 

•i  Jlull.  JvTLbr.,  lli>r>il86Ö;  —  Schmidt'i  Jftkrli.I](LCXXXUI.ptit-l^*^ 
*)  Präger  rimI.  Wouhensohr.  1664. 
•)  c.  L 

*)  LccoDH  Bur  la  »y|>h.,  Paria  187%  faff.  WK. 

*)  .Sr'Ii»  Mui-b  nioilif  MittlipUunic   in  ilon  Hur.  d.  malm  w.  I— J.  Tgf,  JB  Iw 
bm«li,  III.  JuUrg^  füg.  LXVll, 


o  iwtiwere  r<»r«>hrH!y  Symplomp,  wip  in  dem  FhIV  von 
Troisier'),  nicht  Innge  naelt  der  Inieetion  neben  anderen  Zeirlien 
von  Syphilis  bestanden  und  auf  oiac  Jod-t^ieelci^ilberMmiidlunß; 
wichen;  oder  wo  bald  nach  der  Anitcckung  eine  Puraplegic 
xuni  Vomchein  knm,  wie  Lancoroaax  mitthcilt.  —  Auch  Nftunya 
hat  GcliirolucK  m^hrfacli  vor  Ablauf  tlca  ersten  Jalirus  |)0»t 
bfcctiuiic-ni  coniitiitirt 

DieHii  ßeotiiicEitun^r-n,  welcbr  durrli  eint"  nrltlctrk licht;  Anenhl 
leicht  vermehrt  wu-rdcn  könnten,  hatten  jedorli  Ihm  Munrhi^n  noch 
immer  an  der  biitherij^n  AnRehHiiiing  von  der  Seltenheit  der  frühen 
s^hitttisehen  Erkrankungen  des  Xervcmtystems  mir  wenig  geärdtjrt, 
BO  dfl8«  Ijeispielsweise  Alfred  Fournlor")  iinrh  vor  kiirzi*r  Zeit 
die  cerohrale  Syphilid  in  der  frühen  Pericxilo  nur  »ulten,  zuinclien 
dem  3.  und  IH.  Jahre  der  Byphilitischen  Diatheoe  am  aller- 
häufiRaten  aurnmehcn  Hess.  Fassen  wir  jedoch  einige  hierauf 
beÄügiieho  Arbeiten  etwa»  näher  ins  Auge,  so  stellt  sieh  die  Sache 
gttnz  anders  dar. 

Braue  hat  100  Fälle  von  Flirnsyphilis  KCsamTnelt;  „von  92 Fällen, 
welchen  die  Angnhe  ni(>gtieh  Ist«  erkrankten  hm  zu  I  Jahre  poet 
infectionem  über  44%",  also  nahe&u  die  Hälfte;  auch  das  Alter  der 
erkrankten  Indiridoen  war  im  ZuMmmcnhange  hiermit  ein  jiigend- 
lirhes,  indem  die  meisten  Erkrankungen  unter  30  Jahren  vorkamen. 

Sehr  lehrreich  sind  die  L'nlersuchungen  von  Charles  Mauriac  ")» 
denen  zufolge  das  eentiale  Nervensystem  hei  Syphilis  in  den  aller- 
meisten Fällen  schon  sehr  fr(ih  erkrankt.  Aus  seinen  instrnctiven 
Zusammenstetlungcn  ergibt  sich  eben  die  höchst  interessante  That- 
«acho,  das«  die  cerebro-spinale  Syphilis  am  nllerliftufigsten  innerhalb 
doB  ersten  Jahre«  ptwt  infcetionem  zur  Entwickehmg  geinnpte-.  Die 
in  den  Monographien  von  I .a g n o a ü  fils,  Znmbaeo,  Oros  «t 
Lanocrcaux  niedergelegten  Facta  haben  ihm  nflmlich  dnrgethan, 
doBs  von  IßS  Füllen  die  ccrobro-apinalo  Syphilis  sich  innerhalb  de« 

1.  Jahn»  nach  der  Ansteckung;  in  iiH  FSlIen, 

2.  '  •        »  '  »    19       • 

3.  •         •        •  »  •   13      > 

4.  .         .        .  .  .    13      . 

5k       »         •        •  »  •     9      • 


■)  Tterl«ydumcl)r.  f.  I>»no*t«l.  u.  Sjpli.  1A7»,  fitff.  6M. 
*)  AnnaleH  An  DvraialoL  et  da  B^phil.  1877—^'' 
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6.  Jahres  nacli  <1cr  AnnU^cViinf;  Jd 

R  Fnllun, 

7. 

1 

10       • 

8. 

7       • 

9. 

5       . 

la 

6       • 

11. 

2      - 

13. 

3       . 

13. 

3       - 

H. 

1  Fallp. 

15. 

2  Fnllon. 

16. 

I  Fülle, 

17. 

4  Füllen, 

18. 

2 

19. 

2       . 

2a 

1    Kalb, 

21. 

1 

25.       < 

I 

42. 

1        • 

48. 

2  KiUlon  nnd 

48. 

1  Falli> 

entwickelt  hatte. 

DiiH  Fallen  der  Zahl  der  Erkranlcuiif^fifSlIe  mit  sum'hmrnikn 
Alter  der  Syphilis  »priii^t  noch  mehr  in  die  Augen,  wenn  die  Ziffo» 
naeh  Liutren  oder  Decennien  sumniirt  ff;eordnel  wcrdeiL 

Vordem  hatten  nuch  Jullien  iind  I^adrett  de  Lncharri^re 
dsrgethan,  das«  die  Frequenz  iler  N'crrensyphili»  in  den  »[(AtPfW 
Jahren  der  KrkrniikunK  abnimmt. 

Wenn  dem  gegenüber  andere  Reoharhtungen  {t,  II.  die  toB 
ßuzKnrd)  vorliegen,  aus  dünen  ein«  um  eui  f;rä)iiu>n>  Ziinflhm<>  ilfr 
an  NervenHyphiÜH  vrlcrankton  Fülle  renultirt,  je  mehr  Jithn>  M>it  dir 
ersten  lafection  vßnitrichen  sind,  so  läsat  sieh  jctxt  doch  nicht  miia 
die  nite  Behnuptunj*  mit  EntBcliie<)enheit  vertreten,  dass  die  &- 
IcTBokungeD  dee  Nerveneyeteme  In  Folge  von  Syphili«  nar  m  dn« 
spätercD  Jahren  sich  häufen,  indem  sotclie  Zulalle  —  nach  dem  ebM 
Beigebrachten  —  in  einer  imponircndcn  Anzahl  »ogta  aodt  vi»r 
Abtauf  den  ereiten  Jahres  nach  der  Infection  verKeiefanet  worden  mA. 
PYir  alle  Fülle  i»t  Hicherj;e.itellt,  dass  unter  den  tuneren  OrguHUi  dt* 
I4erTensT8tem  am  all^ltäufi^teD   ron   Syphilis  erkrankt  getrufTen 
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wird,   und   dasB  die  Häufigkeit  der  NerrcnsyphiliB  erat  in  unseren 
Tagen  erkannt  ^worden  ist 

Wie  meine  Erfahrungen  gelehrt  haben,  haben  wir  die  der 
Syphilis  zukommenden  Irritationsvorgänge  auch  beim  centralen 
Nervensysteme  zu  verzeichnen. 

Ich  habe  nämlich  zu  wiederholten  Malen  wahrgenommen,  dass 
Kranke  mit  beginnender  Syphilis  ab  and  zu  auch  von  Kopf- 
Bchmerzen,  Schwindel  und  einer  Art  Verstimmung  be- 
fallen wurden;  manche  boten  auch  noch  ein 'auffalHg  schlechteB 
Aussehen  dar  und  empfanden  Brechreiz;  nur  selten  war  hierbei 
die  Temperatur  um  einige  Zehntel  erhöht  oder  der  Pula  ver- 
mehrt Diese  Zustände  währten  zwar  nur  wenige  Tage,  sie  traten 
jedoch  in  einer  eo  markanten  Weise  auf,  dasa  es  vollkommen 
gerechtfertigt  erschien,  dieselben  als  durch  hyperämische  oder 
vielleicht  gar  geringe  Infiltrationsvorgänge  in  den 
Meningen  (vielleicht  auch  im  Gehirne)  veranlasst  anzusehen. 

Ich  will  diese  Erscheinungen  auch  femer  unter  der  Bezeich- 
nung Meningcalirritation,  die  auch  Franz  von  Rinecker') 
für  die  einzig  richtige  gehalten  hat,  zusammenfassen. 

Es  sei  überdies  hervorgehoben,  dass  zwar  die  syphilitische 
Meningealirritation  manches  Mal  das  syphilitische  Eruptionsfieber 
hegleitet,  dass  aber  die  meningealen  Reizungszustfinde  die  Haut- 
eruption auch  Öfter  überdauern,  oder  sie  manifestiren  sich  einige 
Tage  nach  erfolgtem  Ausbruche  des  Syphilides,  oder  zu  einer 
Zeit,  wo  das  Syphilid  bereits  im  Erlöschen  begriffen  ist.  Diese 
Meningealirritation  weist  nach  meinen  bisherigen  Erfahrungen  mit 
den  syphilitischen  Irritationszuatänden  der  Haut  tnsoferne  einige 
Analogien  auf,  als  auch  bei  ihr  die  Restitutio  ad  integrum 
Regel  ist 

Solcher  Zustände  ist  von  Fachmännern  schon  mehrfach  ge- 
dacht worden;  eo  hat  Sigmund^  darauf  hingewiesen,  dass  in 
der  „secundären"  Periode  unter  anderem  auch  rasche  Abmagerung, 
YerdauungsstÖrungen  verschiedener  Art,  „Schmerzen  in  verschie- 
denen  Körpertheiten,    am   häufigsten   am   Kopfe,   Nacken,   in   den 


')  Uebor  RQckenmark    u.    Syph.,    FeBtachrift   zur   dritten   SScuIaifeier   der 
Alma  Julia  Haxriniliaiift  etc.,  Leipzi);  1883,  Bd.  11,  p»^.  303. 
*)  Wiener  med.  Wochenachr.  1856. 
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Gclouk^D,  in  >lu«:kcln  u.  n.  \y.;  Störungen  de»  ächlRfc«;  VaUtKküit 
und  VcrstimmuDKcn  <lc«  GcmüthcB'  in  Itotmcht  za  nchcn  nwL 
In  nlinlirlicm  Sinuc  »pricbt  «ch  Kuttemilul')  au».  Lau- 
r  r  rt>  n  II  X  ')  gi^cnkt  während  de«  Vorlauft«  der  .MOttOdiroa' 
iVrioil«  Ni;iiral(tifn  «incc  uoc  cfiplialw'  ojpiuiÄlrc"  —  NonnilvtrB, 
die  iincl]  .TtidkaliuDi  »ich  roocli  beeaortcn  und  auf  djo  Chinia 
ohno  RinHusH  hlieb.  Alrik  Ljunggr^ö')  nimmt  fCr  die  mtr 
Pi'riode  gorailozu  „unzwoifelliafi  Torkommende,  über  vorObw- 
pehendo  Iljiieräaiieii  in  den  Hirnliiuton  oder  in  d«r  intürBiiücllMi 
Sulmtan/''  an,  da  „von  Idiniachcm  Slnndpunkto  aus  TeracbiMloiv 
Umütüntle  dafür  Kpn'clion,  daxü  «ie  wirklich  oxi^tiren"  und  M!tzt 
sie  (It'n  uinfaoh  li}-)iL>räiii)M-lteu  Kraiikliüitufoniien  der  Haut 
die  Seite. 

Zum  ersten  Male  wurde  ieh  a\if  meninsunle  Irritarions- 
zustände  bei  beginnender  Svphilis  im  Jahre  1878  snfmcrkuBL 
Kpütcro  Ueobaclitun^en  haben  micb  in  der  AiifTaasung  immer 
mehr  hofltnrkt,  datte  solche  Mcningeitlirritationcn  bei  begioncadw 
Hyphilin  nirht  ku  dnn  Ht'ltpnheitm  zählenM> 

Hei  diesen  Meningealirritarioncn  waren  Schmerzen  entweder  öbpr 
den  ganzen  Schüdel  ausgebreitet,  oder  sie  occupirten  nur  die  8tinie 
oder  das  Kinlcrhaupt;  tnanchesmal  war  es  riii  schmerxliafter  Bogen, 
der  von  einftm  Ohr  zum  andern  verrieal  übpr  den  Schpilel  zog:  oder 
der  Pationt  f^ab  die  Empfindung  einer  Eintiphnflning  di«»  Kopfe*  ii 
lifiriÄontaler  Rielitun^  an;  oder  der  Schniera  urcupirte  nur  die hiotüre, 
von  (^in(>m  Olir  ziiiii  andern  reiebendo  Pi'riphcrip;  mnnehmal  tralci 
diu  Hf}itiiorz(>n  iiiikt  dem  Hilde  einer  Oejpitiilnfuralgip  auf;  danfK-n 
waren  Schwinde],  selten  Brechreist,  Appciitloftigkeit  und  Oemfiih-«- 
venftimmun^'  vorhanden.  Objectiv  war  ab  und  zu  l'nfcleiehheit  in 
der  Pupille n weite  (wahrscheinlich  durch  Lähmung  denSphiDctert 
o<ler  aufr«llendc  PulHYorlaiigeauiang  zu  coostat ircu.  VtM» 
Zu!«tändc  dauerten  gewöhnlich  nur  kürzere  I^eit  an  und  macbuo 
(besonders  nach  einigen  Inuncttonen)  sehr  bald  dem  fraherva  Wuhl- 


')  U«ii«urulismue,  18ßl. 

*)  Vebrv  S>-pb.  d.  Otilurii«  u.  >'arToii>}M.,  \rcli.  t  Dormalcil.  u.  ^x^ih.  UTL 

*)  Siaho  mein''  HillhrilunRnn :  I'^bor  HJnfiskdt  und  l'rGbBnlli];k»ll  d.  tjfk. 

£ikr.  (3.   centr.  üenoaajH.   u.  Hh.  S[miiiig««hmi.  bei   hcf;.  8yi>h.,  WimiR'  n«i 

WucliciiHi-Ur.  1^^;  nnd  Uabor  HmiBgealimUtiuu  nUl.,  ViirTivljinhnimftu.  f.  tMih 

mAlol.  11.  ByplL  1881. 
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chAf^en  Platr;  nur  iii  i'inimi  und  doin  »nderen  raltn  boten  die 
Ilt.'i2iing8<rr8c1iointitifri<ii  t'ini'ii  liurtniu-ki;;«-»  ClmnikltT  dar. 

Die  WalirHvhpililiohIceit  mcinur  Annahme,  das»  sich  in  einzelnen 
Fflllon  die  Mfitiiigi'alirritation  bU  zur  Infiltration  steigern  kuiino, 
pronzto  an  Üewia»heit,  als  ioli  in  Aqt  F«lgo  meine  Vcrimit huug, 
d««8  iihnliche  IrritaHonavorftüngo  bei  beginnender  Syphilie  im  A\if!cn- 
hintcrgrundc  bceonders  leicht  zu  conetatiren  sein  möchten,  vollauf 
bMtitigt  fand.  Profeesor  Schnuhol')  hat  nämlipli  mif  mein  Kr- 
BUclmn  hin  Sj-philitiechc  in  frühen  Stadien  der  Erkraukuns  ophthal- 
tii08ko))irt  und  unter  40  Pa(icnten  nur  bei  19  den  Angenprund  roll- 
kommen normal  gefunden;  bei  14  von  den  (Ibrigen  21  Kranken 
coiistutirtü  er  NetxliRUtreizung  verschiedenen  Grades  und  hei  7  ent- 
zflndliche  Priicesse  in  der  Netz-  oder  Aderhaut  oder  in  bei4ieD 
Membrjinon.  Diegc  VerUndorungen  in»  Augenhintergnindo,  welche 
XU  wiwlLThoIti-n  llalrn  im  Verlauf«  der  beginnenden  syphititi sehen 
Allgi!mpincrkrnn kling  zur  EntwirkeUing  gelangten,  erreichten  oft 
einen  bd  hohnn  Orad,  wie  er  aonst  nur  bei  Rotinitiden  mit  voll- 
kommen aufgehobener  Schfiinction  angetroffen  wird;  und  doeb  fehlten 
die  SeliBliirungen  entweder  ganz  oder  sie  waren  nur  eohr  gcring- 
filgiger  Art. 

Ich  glaube  nun  in  ganz  analoger  "Wciec  aueh  bei  den  von  mir 
als  BVphilitiBclie  Meiiinfieutirritiitioii  liexcichneten  Affiwtionen,  weldio 
nebenher  oft  auch  sehr  hnchgradige,  von  Itetiniticlen  nicht  zu  unter- 
scheidende Retinalrcli'.ungen  eonatatiren  lie^isen.  mitunt^'r  erheblichere 
Infiltmtiuni^xustiinile  nujiponiren  z»  dürfen,  wenngleich  klinisch  nur 
die  bereit»  erwähnten,  nenn gfilgi Ken  Sttlrungen  i'orlagen  *). 

"Wie  unbedeutend  die  SjTnptome  selbst  einer  mit  Infil- 
Iratioo  einhergehenden  Rypbilitiaehen  Meningealirritatinn  nein  kiinnen, 
daraber   belehrt  am   besten  ein   von   Grioginger*)  mitgetheilter 


*)  Bor.  i.  onlorw.-nißil.  Verona  in  Inmbnick,  XI.  Jabrg.;  iuu\  Uebcr 
Heninsi'jilirrilatinn  Ate,  Yicrlo|jftlir«wcbr.  f.  Dernialol.  u.  Syph.  tfifll. 

*)  K.  Fing4>r  >(ViftrtPljahr9fM.^hi-.  T.  t)i>rmutr>t.  u.  iSv|>h.  IWl,  pa«.  2Kriti.2(iB) 
nrmoiliel  Kcwiu  «ehr  rk-litig,  wcAii  er  iiinncfic  ErnfibrunKsstSruriK  in  1I111  Hiuir- 
wimteln  unil  IlMiirliJllK'in  —  iinrlt  mciinon  Krfnb mtigcRn  vv^irnct  <liv  Al(.ip9n>>  mit- 
unter d«<n  R«i[!r>n  'It  All^em^iiiejrmptoin«  ^.  eowii<  mtincho  krAntchnfte  St4>ip;i>ran|; 
«tcr  TfllBdi1l*PH»c«rirtioii  uU  tnitnilc  „tfi>|t hinein;"  AltTTurion  nuiTuKtit.  OltHclifiills 
«uf  eoutral«  SUrnntcen  fUhrC  er  oino  von  ihm  üoobairbtGle  aiiivonetle  Xero- 
dorm  i*  Mt  univurmi-lln  tiobnr  rhni<  und  Ily  jisridrOBiB,  ffolchn  Kxanthnmo 
varMifaie>k'ii«r  PUaHcti  l>ugl«itct  lialtuii,  curBuk. 

*)  Af«hlT  lim-  Hvilkiinid«  -imi 


FnH  Ton  syphilitisoTKr  MoninRirts,  die  bei  einem  SS  Jnhro  ■Hm 
Bäcker  K  Monatfi  nach  der  Infection  wir  Entirick<>lung  knm  udÄ 
Hcbliceslich  Icllial  cDdeto.  Durcli  4  Wochen  'vrar  an  dem  KraokeD 
„ein  ßtillcs  and  etwas  stupide«  'Wesen  bemerkt  worden,  du  »bei 
nickt  für  kmnkb»Ft.  sondern  dem  Indiriduum  mittlrlirh  Kefanllcn 
wurde,  er  hatte  auch  bei  blnuitcn)  Au«M-tien  hier  uiid  dn  ein  Uli 
aber  Kopfschmerz  in  den  Sehlttfen,  Schwindel.  geilOr^eo  Schlaf 
geklaiet,  wa»  KUnSeh^t  auf  die  Mereunulrur  bezoft^^n  werden  konnte*. 
Alle  diese  Ei-achcinun«en  wilroti  xweifello«  unbeachtet  gebliebf«, 
wenn  in  den  HimhSulen  Rückbildung  des  ProeMses  erfoljtt  wir«; 
die  unscheinbaren  Symptome  piwannen  jedoch  mit  einem  Malo  Be. 
deulunff.  ßU  die  Hirner<ickoinunj;en  im  weiteren  YorlauYe  imnNr 
auagesproehener  und  schwerer  wurden. 

Im  Verlaufe  doa  syphilitischen  ProcesBee  werden  J(>doeh  aueh 
nuflf^proehene  Meningitiden  und  Entzündung,  boKw.  Krweirbnnfi 
des  Gehirns  beobachtet  Dabei  müssen  wir  jedoch  betonen,  dai* 
die  überwiegend  gresne  Mehrzahl  von  reinen  Mcningealentzflndunifra 
aU  eolcho  aufzufassen  sind,  die  durch  Fortleitung  eine«  von  syphi- 
litischer L'ariftB  odnr  Nekrose  auegehenden  KtoninrsprooeaaOB  A» 
ßchiidtdknochcn  rntKtehen  (pag.  369).  AuflBpnlem  mnd  jednrh  sttok 
ncllisi»tiindigu  Kntxi'indtin^-n  der  Hirnhäute  vpnwichnet  wurden,  woho 
in  mitnehcm  der  mitKetbcÜlen  Fülle  gummrä»!^  Meningitiden  nä 
dem  AiiRK»nRi*  in  hindegeweliige  St^hwiolo  vurgi*legi-n  haben  mfigm 

W.  •!.  IiHüeiikiewitz ')  erzählt  ülmrdiea.  daas  er  bei  Sypl» 
Ijtinrhen  dmimHl  Kpendymitis  mit  FliiRNißkeitS'AitsuninduniE  IB 
den  Vt'ntrikHn  (Hydroei'phaltis  internu»)  diacniK*t><'irt  uml  dir 
Dlagniiüe  durch  die  Obduction  xwoimal  bestätigt  gufnnden  habe. 

ReiiR'  Eneephalitidi'M  Bcheiuen  sich  un  Verlaufe  des  syphi- 
litischen l'rocosaes  selten  auszubilden.  Die  Erweie  hunf-sherde, 
die  früher  als  encephalitische  angesehen  wurden,  dQrften  nclmekr 
Ab  Endresultate  der  auf  pag.  301  gcachilderteD  ArterieDcrkrankaa; 
aufgcfasst  werden. 

IHc  an  jenem  Ort«  cnirterte  Endnrterütis,  die  im  Verlaufe  de* 
Syphilisproeesses  sieh  so  gerne  entwickelt,  wird  nothwendigvr  W«H 
einzelne  Ahsrhnitte  des  Oehims  in  ihnir  KmÄhrunjf  und  Fnnctio- 
nirung  beeinträchtigen.    Waren  es  Qbordics  Eodartericii.  die  durrk 

')  llf liroccph.  Int  a^ph.,  Vi«Tti<>)j«litvurhr.  f.  Denmalol.  a.  Sjrpb.  1879,  pig.  391 


die  Rcschildftrto  Vorfindtning  ndcr  ()iirch  hinxupctiftrnr  ThrnnilioBc 
vollntiiiidif;  uhlitL-rirt  wurden,  m)  i»t  Erweichung  i)it  7.u^rhnrigim 
iOebirngt;biote  nur  ab  mitürliobe  Coiisctiuciiz  aiirxiifiiüKcn.  Narli 
Heubnor'fi  üntor»uf(iiiiigori  werden  dio  CaroticU-n  iind  ihre /wcige, 
idie  Artt-ria  fowHf  ftilvii  und  coqioris  calloni  in  ilin-n  An  Tun  prst  bellen 
KDi  hHutiRHtt'n  von  dur  Kiitartuiig  i-rtcriiFtfti;  v«in  diüHpn  Anfiin^H- 
stückvn  f^ihon  nber  die  Rndarterivn  für  den  Linsenkern  und  ge-^ 
j  srhwünxtt'n  Korn  ab,  in  w*«-Hu'n  Theilen  Krwcicbiingsliprde  am 
I)äufipi4en  nngetnifTcn  werdun. 

Als  Folpczuntand  der  syiihilitisohcr  Kmiartriiitin  hHt  Fr.  Chvii- 
«tck'J  zvcironi  Enccphnlonialnoie,  /weimn]  chronische  Entzündung 
.und  oonsccQtive  Atrophie  dor  Hirnrinde  der  Stirnlappen  und  zwei- 
joat  Himhamorrlißgie  beobadilcl. 

Bei  Vielen  falten  frilber  Hämorr hngicn  im  Gehirn  als  Dur 
»eltene  Vorkommnisse.  \ach  den  Untersuchungen  Ton  Oarl 
I*cchner")  trifft  dies  aber  durchaus  nicht  zu.  „Unter  HOft  zur 
JBection  gekommenen,  hu«  der  Csenistik  der  betretTenden  Ijiferatnr 
entDomnteneii.  theil»  eige^nen  neobnchtiingsf^llen.  dftren  alle  am 
liebenden  mit  apoplectischen  oder  apoplectiformen  Antilllfn  «ppaart 
erschienen  waren,  konnten  wir  (»9,  nUo  '2'.\,W*>lo  der  Oc^^ammtfäHe, 
finden,  wo  Bhilorgtlsse  in's  Oehirn  oder  Rtlekenmnrk  deiithi^h  nach- 
g*'wiesien  werden  konnten."  Von  diesen  «»  Füllen  «ind  'i'i,  aUo 
beinahe  ein  IWtttheii  nh  fröhMitige  Himhluhingcn  der  Hyphiliü 
aufzufassen  *),  die  romehmlieh  das  (.'orpti«  striatiim  und  die  latcrelen 
Himrenlrikol  der  linken  Seit«  betrafoo. 

Gummöse  I'roducto  werden  in  den  Hirnhäuten  ziemlich  oft 
gefunden. 

In  der  harten  Hirnhaut  entwickelt  neb  da»  Gumma 
iwiHehen  den  Blättern  derwlben  und  besonders  gerne  in  den  Oupli- 
caturen  (Falx  etc.).  Die  Neubildung  nimmt  eine  fliurhenfijnnige  Aus- 
breitung oder  die  Form  von  circumscrjpten  Gc8cliwiil»len  an.  Die 
Gummata  der  Dura  erreiehen  oft  Walnu^agWisso  und  darüber  und 
bescehen  am  alicrhiiufigeten  aiis  dichten  Faserxiigon  mit  oin^eslreuten 
I,  die   oft  genug    die  Zeichen   einer   fettigen  Degeneration  an 


')  Brobaoblang»n  fit>.  Hirniiv(»li.,  Viitri»ljntm»i«ehr.  T.  Uormstnl.  u.  Sfph.  1AS3. 
p^.  ST7. 

*)  Zur  lUthoKrn.  d.  Octiiniblul.  A.  Iiiut.  t-Vahfonncn,  8«p.-Abdr.  «aii  «Jahrb. 
C  PsrciL"  HA.  U.  pag.  28. 

»H  e.  pag.  28. 
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weh  tragen.    Wnlirpnd   Ici   der   minuoBscn  Erlcrankuns  flcr 
im  Bcfcfidcliiiueru    wi-üwre  Vei-äriderumgcn  nicht  anKetruffcii  *eH< 
orscIuMiit    das    Scljüdehlach    di-m    Gumma    cnU«|ircchc*itd 
nxcarirt. 

AmlerM  ittt  es  mit  dem  Otimnin  Act  zarteu   TTilutr*.     Dit 
fiiliTt    Kewühniicli    einereoiti*  r.u   t-iner  V<'nviic'h»ung   mit    ili>r 
aiidtirswit«    zu    einer   Verscliinclaung   mit  dor   angrcnzondeu  Hini- 
nbwrflärho.     Es  bietet  sehr  oft  da«  Aijssulion  mnaa  riithlichon  zolle 
ruieh(>n  tinllortgcwebes  und  nur  in  der  Um^robuiiK  sind  einzelne  kWu 
trückeno  Guinniabildungen  nnzulrcfTen.     I^  Ounimala,    «-eiche 
tiiinfif^etcii  an    den  oberen  und  seitlichen  Thcilcn  erschctncn,  ^li 
in    den     meisten     Füllen    nieht    mir    anf    die    ftoetoascndv     Itiüi 
Bondorn  auch  auf  die  Marfc*ub(«tanz  über;  in  diesem  Falle  bleibt 
wcichun^   doa    uniKcbendcn    Gehirns   nicht    ungcme    nus.     An 
Basi»    den    (ii-hirnts    |>flef;t    die    harte    Hirnhaut   \mm    Chimioa 
mrten  Ilütito  iinbut heiligt  r.u  bleiben. 

Da»  Menineealgumniu  CTvcheint  aber  auch  in  Ponn  einra  diffWn 
KnllertiKOn  (nHltratc-a,  vrelehc«  tiüwobl  bei  ncinem  Entstehen,  al»  aadi 
im  wniti-mi  Vi;rlnufi',  dureh  Unibildunf;  de»  gallertiteii  I'rodnctpi 
in  eine  bindegewebiK"',  n»rbigp  Öchwartp,  den  Charakter  einer  »\>n- 
ktifr-nen  Metiinizitlii  vortiLutichen  kann. 

Ho  gemiihnlieh  die  (^umniiMO  Krkrnnkung  der  zarten  HSntp  ai 
G^ummabildungen  der  nngn>nKemien  IHrnoberflftfho  führt,  m  npttra 
Bind  naeh  Iteuhner'n  ZuHiininiendlellunf^u  Gummuln  im  Ionen 
de»  Oehirns,  die  uusser  Jedem  Zusaaitrwnlmug  mit  der  HimobertUick 
blieben;  er  glaubt,  daes  in  solchen  Fällen  die  Oumniata  der  Rinfc 
sich  allmnlig  in  das  Innere  forteelzten.  Wo  immer  ikh  aber  sodl  dv 
Uirn^mma  befinden  mSge,  so  werden  in  der  ViDsehunit  einirlw 
der  Arterien  die  oben  beschriebene  obliterirend«  Erkrankung  «'■ 
veioen  und  in  Folge  dessen  Erweichungen  des  UehimB  um  du 
Gumma  herum  bedingen. 


Die  ftTphilitinchen  Erkrankungen  dp«  Oehirnn  und  «oinw  \littB> 
werden,  in.<i(irern  e^  «ich  um  Erkmnkun^en  von  Flementen  hondrU. 
die  den  wiehtigetcn  Lehensfunktionen  vorstehen,  zu  denselben  SrOj^ 
ttinien  ttihren,  nHe  nndere  krankhaftp  VnrgiüiKe  innerhalb  der  Srlifidrl* 
höhle.  Krhöhte  Reizungen  im  Bereiche  der  uiuturiiirben,  eeuätifs 
oder  Sinnetwphare,  LfthmunRen  in  diwon  Gebieten,  llerabeetTunft  dir 
Intelligenz  und  des  Donkvermögcna,  Psjcliosen  der  v<!rBcIiiedea>u<i 
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Art  werfen  durch  STphilia  ebonw  wie  durch  «iiderc  ProceaBe  bcdinRt. 
Und  doch  walteD  in  ticIcu  Fälloii  bei  der  Gcstunintbctrachtuug  der 
Erscheiuuiigen  gcwistw  l'titerHcliledu  vor,  welche  ciiie  eiffonc  Bj'mp- 
tomatologie  bedingen,  die  freilich  iiuah  oft  im  StichB  lüsst  und  es 
nutk'n'cmliK  niuf^ht,  die  AniirniK^tK;  dee  Kranken  nicht  nur  eatiK  genau 
zu  erheben,  »oiidern  «urh  norli  d*;ii  fumoron  Vcrhmt'  bei  schlic89- 
licfaer  ['V-Httttellung  der  Diu^nOHe  ku  nilTe  zu  nehmen. 

Ein  Mihr  cnnstnnte»  Symptom  «ind  KopfHchninrxen,  die  in 
iatenAivur  Welse  entweder  den  |j»nzen  Kupf  uder  nur  Theilo  deä- 
selben  ergreiren,  die  zu  gowisaeR  Tageiixeiten  sich  weh]  steisonif 
aber  nur  scltun  vollkonimenc  Iiitermissinnen  aufweisen.  Es  ist  nicht 
ml  leugnen,  lia^a  dir  K(>pr»nhmer7i>n  in  tii>hr  vi<>1i'n  FÄlIen  RCrado 
dw  Nocht*  bedeutend  zu  exacerbireii  ptii'grn,  durh  ist  es  durchaus 
UDBtatthaft  für  die  KopfBCtimcntcu  syphilitUchen  Ursprung  de»  doc- 
tunien  Chnrukter  al»  benundcrä  bezeichnend  hinzustellen.  Int  der 
Kopfsehmerz  nur  einu  Folge  der  eben  erwähuteü  Meningcalirritntion, 
ao  hült  er  nur  ausnuhmawcwe  länger  aU  Ö — 14  Tage  an.  Wieder- 
holt sich  derselbe  nach  Zwiäclienräumcn  von  Wochen  und  M«ij»ten, 
■0  pflegt  Hueh  der  Sitz  der  intensiven  Sehmerzen  ein  und  dus  aiidor« 
Mal  7.U  wefh9e]n;  je  länger  dit?  Kupfaeh merzen  bentohen,  um  x» 
siolierer  tind  auch  andere  schwerere  Erscheinungen  vun  Seite  des 
centralen  Xervenaystemt!  lu  erwarten. 

Muucheti  Mal  treten  neurnlgidehe  Sehmorzea  mehr  in  den 
Vorderj^und;  oder  eu  herraehen  Sehltiflogigkoit,  («i-hüiitc  Reiz- 
barkeit,  Flimmern  vor  den  Au^oa,  ParSetheftieti  vor. 

Weniger  hätifig  sind  SehwindeUnRiUe,  welche  jedoch  meiat 
niebt  spontan  auftretont  iiber  zweifellos  sehr  leicht  durch  geistif;e 
TbSUgkeit  hervergerufca  werden.  An  dieselben  reilien  sich  bei 
längerem  Itestiinde  der  cephalischen  Symptuni«:  eine  gewitme  Be- 
hinderung des  Dei)kTerm5gena  und  Abnahme  des  Uo* 
dSchinisses. 

LRhmangen  im  Verlaute  der  Oehirnsyphilin  gehören  r.a  den 
hiiuti{^n  Krechf iniin g<>n,  und  zwiir  Hind  Munnplc^ien,  ?..  it.  Lähmung 
dea  Levtttor  piilpehme  oder  irgend  *?ini38  AtigenmuHki'lü,  »kUt  selbiit- 
etändige  Liibmung  eim»  Kxtremitäti-nmuHktdn  für  die  Natur  der 
Kntnkiieit  zienitich  charakteriHtiHch.  Holdn-  [iiihmun^(>n  vnn  (■inzolnen 
Muskeln  oder  Munkelji^ippeii  pflegen  um  ho  mi.>hr  v.u.  rrii|>pin'n,  als 
andere  corcbmlcKrsoheinungon  duneben  nur  sehr  wenig  ausj^esproehen 
nnd.    I>ic  I>ähiQungeQ  heben  sich  unter  Umstünden  ebenso  rasch,  wie 
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no  goliommon  sind,  no  dam  voräberKctiender  Exophthalmus,  arhiwH 
fohwindeiido  AuKcumuekollähmungeo  od«r  nur  kurz«  Zeit  andauerade 
IJufuliigkcit  die  '/lunne.  zu  hcwcKon  oder  i>ino  udcr  dii>  nndort!  Kxtrr- 
mität  zu  f^ubnitirhcti,  «ich  eonshttircn  Imbbii.  Nicht  aetteo  trinil 
Wi«durhutunKcii  von  LiUimunf^fcn  in  dnnaclbcn  o«ler  anilercn  MuskrI- 
gebictvii  niicli  f^uflscni^n  Kritint^rr allen,  wobri  immer  noeb  [leuerang 
entweder  Hpontnii  «xlor  nach  geeigneter  Beliandluiifr  null  wimtclleii 
kiiiiii,  jodoi'li  flu,  daHH  öfter  eint«  Bchwacbe  der  betnilTeneii  Masketn 
zurüfkbltiibt. 

Sehr  cbnrakleristiseh  für  die  Him><ypbilM  sind  gevrias«  apopkvli- 
und  epib'ptifiirme  AnfÜtlc. 

Oi'r  Hyphill  tianhcn  Apoplexie  goliftn  wohl  «iioh  Wr- 
etimtiiurif;  uud  Knpfe<^bmcrzcn  voraus  ^o*:^  pÜORt  der  SchU)cao(aII 
auch  ohne  ollo  Vorboten,  plötzlich  und  abi  iintc»  Srttiptum  aufin- 
trcten.  Der  Putient  fllllt  bc»-a*<:tMoK  um  und  orwiK-ht  mit  einer  mefcr 
udcr  wcuiger  miH^cpräKtun  llcmtplexiu;  uder  vn  iat  diu  BuwunlaetB 
nur  tbcilwciae  getrübt,  ju  iu  matieheri  FhIIvii  bricht  v'mv  plßtiüche 
Hemiplegie  auch  bei  vullkomincn  crhaltvncm  Bcwncatauin  lirnra. 
Die  syphilitischen  FlemipU-irieu,  welche,  öfter  aU  die  (levöbnlicbni, 
mit  AugeiimuBkellrLliiuuii^eu  eiiiherguheii.  pHegen  «ich  unter  I'n* 
ständen  rascher  zu  beoaerD,  als  man  nach  der  Schwere  iloa  Aofalhi 
erwarten  »ollle,  und  auch  Ja  aind  Wiedurholungen  der  AttatjnuB 
Dach  uft  sehr  langen  iutervuDon  gewöhnlich. 

AehnlichL<  Krachmnungvti   kommen  bei  NiehtflyphilitiMÜieD  tmek 
HitnioiThngion  und  KmbotieTi  zu  Stunde.     Bei   dieeen    tritt  j«dvrb 
unter  allen  Umstünden  ein«  llewuaetlosigkcit  ein  und  die  LähmuiifM^ 
vrelche   im   weitei-cn  Verlaufe  akh  wohl  in  etwas  beesen  kSnB« 
treten  nie   so  vollständig  zurück,  wie  dtoe  bei   sjrphilitiiichea  A|i^ 
ptexien   der    Fall    zii    Hein    pHogt.      UobcrdioB    hat    man    darauf  n 
achten,  das»  llümcm-hngien  Iwi  Niciltsyphilitiwben  in  jüngeren  Jabnfl 
wohl   kaum    bcnbaehtet    werden,    weil    die  sie  bedingcndoa  atbec- 
matSsen  Veränderungen  der  Arterien   er«t  einem  HpütorsD  AImt  is- 
kommen.  —  Knibnlien  wieder  «iml  auf  enddcarxlitiiK-hR  ProCMw.-  ain 
auf  Aneurj'omen  (nuR  denen  Thnmilxuitheile  iti  die  Carotis  oder  Vi-iv- 
braliR  gelangen  können)  xurüi'kführbar  und  cbeow  wie  die  lliiiM- 
rhngicn  in'a  Oeliirn  von  viel  sehwereren  IlirnrnsohcinOTigen   gHiateL 
als  CA  d^n  paHsageren  Charakter  der  (typhi litiHclien  u|ioph3ct)funBca 
Symptome  cntApricht.    Nur  wenn  im  Herzen  oder  in  dcD  grviwa  ^'f- 
f&weu  betindlichv  Syphtliüproducte  zu  Embolien  Anloas  gebea,  wcriei 


die  ErwbeinuDKOD  von  gleicher  Scbwore  Min.    Äaf  pn«.  29S  und  3d4 
babon  irir  eines  «olcbcn  Falles  gedacht 

Nicht  wlten  iulinrn  »yphilitiMehf  Krkrnnkun)i{Cti  ttce  cuntriilun 
UerrensyetcraB  cu  coaTuisirincben  Krankheitsfnrmcn,  wcichu 
unter  l'reiBlünduii  dne  Epiltpeiu  vDllkiiinnien  itnitiren  können, 
fto  Kwar,  ilass  lÜe  Anlullc  in  iillen  ^tiickpii  (lietrrHViu)  die  Aura,  Jen 
Schrei,  din  Kchauniliildunf;  vor  dem  Munde  etc.),  cncgei^CD  der  Aii- 
nahme  von  L a  n  r  er r  e u  u  x .  F n  u  r  n i e  r  ii.  .<V.,  der  g<i>vi-Öhnli(-h(;n 
Epilepsie  gleichen,  ilemt  sind  aber  die  Cenvulfiioneti  hefrigtn-  und 
von  längerer  Dauer.  Sulir  oft  weieht  die  ayphilitieche  Kpilcpsie  von 
der  gewöhnlichen  auch  mmitt  auffallend  nli.  So  ist  der  epilep- 
tische Anfall  hiintig  nur  mit  einer  »vhr  ^criTi^en  8töning  des 
BcwUMlseiiw  verknüpft.  FemtT  prftvaliit  bei'  dw  sj-philiriscbon 
Epilepsie  die  partielle  oder  hcmipIcRiticlte  Form.  Die  Anfullo 
kündigen  hl-Ii  gewöhnlich  dun-h  «ine  Stpigerung  einea  achwi  früher 
vorhundenun  KupfHclinierzot  un,  der  hiilbHiMÜfj  i»t  oder  vun  viiicni 
Punkte  audj^eht  und  eieh  über  Ouaicbt  und  Hai»  verbreitet.  Xun 
wird  eine  Extremität  von  Zittern  oder  rhythmintJum  Muskeleontrnc- 
tionuu  beCiilIon,  welche  iiueh  AW  andere  Extremität  dieselben  Swte 
ergruifi'H  und  i^udlioh  auch  auf  dit>  Munkeln  den  OwKiehtes  und  Kupf<i>!i 
dch  HUHtlehiien.  Erat  im  Verlaufe  der  Verbreitnng  dieser  Zuvkun^en 
Verden  die  Sinne  getrübt  und  der  Patient  fallt  um,  wenn  dies  tiieht 
ochon  früher  durch  oonvukiviBelie  Zuekun^vu  inner  unteren  Extre- 
mität  erfolgt  isL  Ein  nulcher  Anfall  kann  1  Stundt;  und  mich  lüitgor 
dauern.  Oft  bleibt  üehiiiderung  der  Spritehe,  eine  Schwerfnlligkeit 
dee  Oodächtniseea  eder  irgend  eine  abnorme  Sensation,  wie  ein 
Sehwicberwerden  der  betrotfuneii  Extiemitäten,  durch  künsere  oder 
längere  Zeit  zurück.  Dann  kommt  ein  Zeitraum  relativen  Wohl- 
befindcDB  und  nach  Wutdit^n  odrr  Monaten  Erneuerung  des  Anfalls 
in  gleicher  oder  von  der  früheren  abweichenden  Form.  Manches 
Mal  wiederholen  »ich  solche  Attaquen  täglich,  und  zwar  immer  um 
dieselbe  Stunde. 

Wie  bei  der  partiellen  Epilepsie  ilberhaupt,  i?t  auch  bei  der 
auf  Syphilis  beruhenden  nach  Urnvnis,  II.  Jackson  und  J.  M. 
OhAroot')  in  der  Reihenfolge  der  Zuckungen,  die  gcwühnlicfa  eine 
Tendenz  stur  Ausbreitung  Imbcn,  eine   gewisse  GesetzmiU^i^keit  zu 


'}  KranUi.  <l.  N«r<n)D8]tcC.  II.  Alitli,,  1.  Tli,,  DoutMli  v.  1).  FDticcr,  Stutl- 
gnrt  19i4t,  pag.  8U  n.  30t. 


Qooaiatiren.  Haben  die  OonTulsionen  an  einer  Obercxtremität  ihm 
Anfang  genommen,  so  wird  die  Uclcrexttemiiät  erat  nach  dem  Gv 
BJchte  in  ZucVungeD  ({erallien;  wird  das  Gesicht  lueret  ergriffen,  ao 
Tcrbreiten  sich  die  Convulsiouon  eret  über  eine  Ober-,  dann  über 
eine  Vnterextromität ;  Cüiivulxioiicu  endlich,  welche  io  Riner  unleron 
Extrcinitiic  beginnen,  BOtzeti  oicli  zuoi*»!  auf  die  OIwrcxtremität  und 
znletst  erst  aur  die  eniaprecheude  QenobtshiUfte  fort 

Auch  das  Alter  des  ludtvtduunis  wird  einen  Anhaltspunkt  bei 
der  Beurthctiung  bieten,  indem  die  idiopathische  Epilcpsiu!  »chon  in 
der  Kindheit  ihren  Anfang  zu  nehmen  pHegt,  wührend  die  syphili- 
tische  Form  crwuthnene  und  gereifte  Individuen  befillt  *). 

Hei  orhalt^tK'm  lt(>wusHt»etn  ahmen  die  convuleivtschvn  Er- 
krankungsartcu  mitunter  eine  Chorea  nach.  Hubert  II.  Aliaun*) 
bat  bei  einem  Kinde,  da»  dun-h  die  Ilrustwarzen  dur  Blutter  inSctrI 
Verden  war,  choreiforme  Ilewegnngen  im  recliten  Arme  und  Itcinp 
gesehen  und  ihtnit  aus  Vi'<nr  Mitcheil'H  IVhxii*  i-im-n  Fall  *|bj 
Kemichorea  bei  einem  Erwachsenen  mit;  unregelmruwige,  tp^^^ 
modische  Bewegungen  bruittitcn  »ich  hier  von  der  linken  Gerichts- 
hlilfte  und  dum  linki'n  Arme  rnHoh  über  dt-n  Ttumpf  und  das  link* 
Bein  aun,  ohne  Trübung  de«  Bewusütseins  und  der  Intelligenz. 

AuHgebreitete  und  oehwere  sensitive  Störungün  worden  im 
Verlaufe  der  Geliirnsjphilis  settca  beobachtet  Ocfter  wird  trmmi- 
torische  Blindheit  oder  dauernde  Sehatoning  wahrgenommen.  Die  «It 
Neuritis  optica  beschriebene,  geschwellte,  trübe,  undeutlich  be- 
grenzte Papille  mit  verbreiterten  Venen,  die  unter  UmütäadoD  rentndc 
Procesee  hegleitet,  hat  für  Cercbmlsyphitiä  ebenso  wenig  Cbarskte- 
nstischea,  wie  andere  Slürun^cn  im  Bereiche  der  Oehflrs-,  Gerwlw- 
und  Geschmacksfnnctionen,  welch'  letztere  Abrigens  hier  auch  aar 
selten  vorkommen.  Hingegen  sind  Abiiithnie  der  Intelligenz  und  dn 
Gedächtnisses,  Alterationen  der  Psyobe,  als:  Verstimmung,  OenÄit> 
heit,  MolauchüUu  und  Hypochondrie,*  verschiedene  Waliuideea  naJ 


•ondeni  id  Koflcancurnr^n  hi'Krtlnili<t  mixl.  t^jrpliilHwclic  frudBctfi  in  iw 
Psrlphorio  ktlnnea  nun  jiteirhfftlla  dit!  fniuehe  «olohw  Rffioint-nroMiw  w<>rdp«,in* 
diM  «ii'i  (.-iiKrr  Milthi-iluiie  von  A.  t.  Tliu«l«u  (DvuUdkO  Z^^itvilir.  T.  Olitr.  9^^, 
pog.  520)  licrvorgclit.  iineli  weklivr  <.-iii  L'leiu  i^iikllUicum  «kn  Ncntia  prrvMV 
■uporitnmti*  ilurnh  »iitiaiKlIirltos  Itimlngnwfiltp  rpnlirkl   hattn.    ÜImui  Kllta  ämi 

*)  Ain«r.  Jdum..  Jol;  1877:  —  Sohnidl**  Jalirb.  Bd.  CLXXril,  pae- V-  - 


bcobftclitote  AuM 


der 


an<loro  schwöre  Psyohosen  nioht  sei 
tielürnsypbilie. 

Aueserdem  kann  manche  Störung  phyeioloKiscticr  Functionoii 
gleichfalls  dmch  Itinisyphilia  bedingt  sein,  öo  ist  beispielsweise  in 
einzelnen  Fällen  das  Gefühl  ilcr  Bättijiruns  hinauB^esjchobea; 
oder  es  beütehl,  i^leichzeiti^  mit  der  Huhmie  oder  iinabhün^iß  von 
ihr,  Polydipsie.  Dosh  Diabetes  mellitus  und  iusipidus 
mitunter  «uf  centralen  Hrkranktingen  beruhen,  wurde  bereit»  er- 
wflhnt  (pag.  326). 

Im  Verlaufe  der  Hirniiyphili»  herrscht  nun  bald  die  eine,  bald 
die  andere  Erscheinung  vor  oder  es  tritt  nur  ein  vereinzeltes 
Symplom  zu  Tajfo.  oder  niehrern  dernelbon  ooinbiniren  sich  in  der 
verwhiedenBteii  Wt'ise  und  Allfoinan(Ierf^^lgt^  So  fand  Fr.  Kurilnyi ') 
bei  einem  34,ifihriji^n  Manne  neben  einem  frischen  HauteyphiUd 
Anfälle  von  Hveterie,  Intelligenzatöi-iinfcen,  gc^itei^crtoe  Ilunjscrgcfähl 
und  byperüitiiänlie  Zustände  des  Kupfeit;  nämmtliclic!  Erscheinungen 
wichen  einer  aniisyphiliti»L-hcn  BeliandluHK.  K.  I.aufenauer")  hat 
bei  zwei  Individuen  4  und  7  Monate  nach  der  Infoction  mania- 
kiiliitche  Anfiilte,  eitierwnts  mit  ]>(■))l■^•^»io^lN»^NtLilld^ll,  undL-n.Tm'itH 
mit  Onmueiiwahn  verknfipfl,  beobachtet  und  mitteltil  Sublimat. 
injectionen  geheilt. 

E«  ist  Widil  rii'hrig,  daBS  die  auf  Syphilis  beruhenden  Cerebral- 
erlcmnkungen  gewöhnlich  einen  viel  n^ünstigeron  Verhiuf  iiehtiien 
und  insbesondere  orfolßr<*iph«r  zn  behandeln  sind,  aln  nrdere  Gehim- 
prooewc,  doch  ist  oino  übertriebene  Vertrauenegcllgkoit  nueh  hier 
niclt  am  Platze,  und  man  hat  sieb  immer  itegenwärtiK  zu  halten. 
da»,  .je  länger  diu  K rank heibiiTHcliL'i nun i^uu  andauern  und  je  (W'ter 
täß  recidiviren,  um  hü  unf;üniitigßr  die  I'rognoiie,  nicht  nur  in  Bezug 
auf  Herstellung  des  frühorrn  /uatandcB,  iwndern  auch  in  Bezug  auf 
das  Leben  den  Kranken  ausfallen  mus».  Wir  werden  daher  neben 
einigen  Fällen,  bei  denen  die  FrHeheiiiuugeu  sich  attmälig  bin  /u 
einem  gewiasen  Grade  zunlekbilden,  aueh  andere  zu  verzeichnen 
Italien,  bei  denen  die  Lähmungen  immer  an sgebrei feter  werden  nder 
die  geistigen  Fähigkeiten  bis  zum  Blmlaiim  abnehmen;  oder  bei  denen 
Delirien  in  eine  allgemeine  Pa-ralysc  übergehen  und  die  Patienten 
im  tiefen  Com&  zu  Grunde  gehen.    In  anderen  Fällen  wieder  sind 


*)  Onroli  bctüap,  Vvst  1H59,  angoflllirt  v.  0.  bechner,  I.  o.  pAf.  9. 
*)  Ott.  betil.  1870:  iiaBembrl  ».  C.  Lufhii«r,  t.  o,  img.  11. 
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08  Complirntionen,  wi«  Tlyiiiwtatten  in  i^n  Luii^fn  (mIit  oine 
oincni  Docubittie  »usgohrndtt  Sopsi»,  ilie  dpm  Leben  ein  Kml«  machet. 
Die  «typhi litischcn  Rrkriinlcungcn  dea  Ovhims  weinen  wohl  in 
vielen  Fällen  einen  chronischen,  oft  auch  durch  .IhIito  sich  hin. 
jdehendon  Verlnuf  auf,  doch  beobachten  wir  nuch  einzelne  Male, 
insbeaendere  bei  »yj>hiliti«cbuu  i'»}'Gliusert,  daiw  der  Prooees 
tcmiinftlen  Zustünden  sehr  raach  zueilt. 


hin-    ' 
lale,    I 


Wenn  wir  nun  weiter  den  Versiieh  (IlircliführeQ  wollten,  die 
klinischen  ErHcheiDiingen  nniciigeben,  welche  den  Ter»cliiedenen  aas- 
tomtechcn  Veriindcrungcn  der  Gehirngvphili«  entsprecheo,  so 
vir  von  vomolierein  ji^ostohen,  das»  die  Symptomatologie  noell 
zu  wemg  AiilmltA)iiinkte  uiii-h  der  Kiehtunj;  bietet,  um  entscfai 
zu  können,  ob  im  gegebenen  Falle  Gummata  »der  ArtorioDcrkraii- 
kongen  vorliegen  oder  in  welcher  Ausdelmunf:  das  Oobirn  neben 
Beinen  Häuten  leidet. .  Wegen  dea  für  die  Syphilid  so  ch&rakteti*- 
lischen  WecheelB  der  Symptome  wird  aber  auch  die  *)rientinuv 
über  den  Sitz  der  Krankheit  erachwert.  Ja  gerade  der  UnwUnd. 
das»  die  Kturun^en  nicht  Ruf  einen  einheitlichen  Krankheitaaitx  n 
kezichen  sind,  wird  im  spcciellen  Palle  für  Lucm  bi 
(Wunderlich,  Clifford  Albutt,  E.  L.  Ke>'8B)t 

Im  Allgemeinen  gilt  Folgendes  xur  Orionliruog.  Wenn 
Krank  hoilBherd  au  der  Convexitilt  des  Uehirns  »ich  befindet, 
ptit^gt  d(->r  lictreftendcQ  Stelle  «ntüprtxiheiid  constant  Sehmerz  cmpfan- 
den  zu  werden.  Die  hemiplegisclien  epilcptiformen  Anfall«  veiwo 
auf  einen  Sitz  in  den  die  KulaDdu'scIie  Furche  begrenzenden  Üio- 
tralwindungcn  hin.  AphasiL-n  »ind  an  Entartungen  der  zvMtti 
und  dritten  Frontale  indung  der  linken  Seit«  gebunden.  UekasM 
Ut  ferner,  daea  Entartungi^n  der  eiucn  Hemisphäre  LShmungeo  <t<r 
entgegeagesetzten  Körperlifilfte  nat-h  »irh  ziehen  und  zwar  an  Kopt 
Rumpf  und  ExtremitÜteu  einor  und  derselben  Seite;  die  Hemiplegie 
ist  insbesondere  deutlich  ausgesprochen,  wenn  das  Corpus  striatoo 
und  der  Linsenkeni  dun  Sit?,  der  Erkrankung  abgeben.  Sind  jedoei 
Lähmungiwrseheiiiungeu  der  Heraohtitniuakelu  mit  Lälimungen  U 
den  Extremitäten  der  entgegcng'iKietxtcn  Seile  combinirt,  so  dentri 
dies  darauf  hin,  dns9  der  Krankheiteherd  auf  derjenigen  Seite  d«r 
Ba«i«  des  Gehirns  sich  botündct,  wo  die  Gesichialähmung  Torhanden 
iat  Nach  der  Ausdehnung  der  Gceicbtslähmuug  vnrA  sich  bu 
wieder    fcettttellen   lameu,  üb  die   Nerven    (tlr   den  Oculoniotona>r 


Trochlearis  *tc.  bri  ihreni  Aiwtpitt  aus  ilem  Gehirn  gpirnfTeii  W4'r(]mi. 
Herrschen  im  Verlaufn  der  Kratikhuit  Paraplegien  vor,  s»  ist;  d^er 
Sitz  in  der  Hcdimilinic  od<er  in  beiden  Hälften  7m  suchen. 

Dabei  hnhen  wir  Jedoch  immer  im  Auj^)  z\i  belmken,  dase  die 
■yphilitit«:hi;n  Ar(*;riunorkrmikun^'ri  nicht  nur  für  sich  allein,  «on- 
deni  fluch  in  CumliinfitioTi  mit  Oeliirngunuuata  bcuhaclitel  werdL-n 
und  dann  in  Folgt*  drss™  m;bfn  den  Zeichen  einer  lli-nb-rkrunkung 
auch  noch  fiolrhe  ZuHtiiiidi?  in  den  Vordcrjfrund  tn;tcn  wxnlt;n, 
welche  an  die  Arterien verändi'rung  gi-kniipft  sitid.  Es  lii?j;t  «uf  d«r 
Hand,  das»  in  dem  Matuwe  ah  durrh  di»  syinliilitiiHrho  Emlnrti'rÜtiH 
das  Lumen  der  ßlut  zuführende»  ßefiüiae  abnimmt,  die  von  ihnen 
versorgten  Oeliiete  nicht  gmiü^end  mit  saiuTstofflial tiifeni  Htiite 
veraehcn  werden,  dessen  die  Uehirnzt'Uen  ohne  8tÖning  nicht  ent- 
ratben  künmm.  In  VolgG  de^scu  worden  die  entsprechenden  Hira- 
gebicte  8o  lange  eine  licraliffeaetj'.tc  Functieii  aufwcixeii,  hi«  diese 
Partien  itn  den  rorminderttin  Sant'nstotf  »ich  K*'wülint  haben  »der  bis 
auf  d«!in  Wege  von  AnaHtiimoHen  eine  RniMcn;  MenRc  Itlutes  wieder 
/.UKctuhrt  wird.  Es  länat  »ich  auf  (Irund  dieser  VerhaltniiiKe  sehr 
ffut  vemtehenj  wie  durch  eine  vnriibprgphpiide  Herabsetxnnjf  de» 
ßlnlstroDies  die  oben  erwähnton  Sjmptume  von  pagsftgert'ui  Oh»rnkter 
zu  Stande  kommen  und  warum  dio  apoplecti-  und  epticptiforinon 
Anfälle  nicht  regelmfi«»i)f  mit  totalem  Bcwu^tsoing verlugte  vcrkitüpPt 
«ind,  Gustav  l'asgovnnt')  hat  diese  Verbfi^ltnisac  sehr  gut 
beurthcilt. 

Endlich  SN  noch  darauf  hin^en-icHon,  das«  hei  manchen  Ilirn- 
erkrunkunKvn,  insbesondere  Psychoaen,  Bnatomineliß  Verändmingen 
innerlmlb  des  eenlraien  Nen-ensystemB  nach  den  bisherigeH  Unter- 
Buchungsmethoden  nicht  aufgedeckt  werden  konnten;  nowie  anderer- 
seits selbst  umfangreiche  nyphilitische  {JeschwOlstc  bestehen  können, 
die  sich  im  Iveben  durch  kein  auffälliges  Symptom  verrathen  *). 


Die  äyphilis  de«  centralen  Nervensystems  ist  leider  eine  hiiutige 
Erltrankungsart.  Ks  i»t  möglich,  dass  die  llüufigkeit  der  Gehirn- 
lue«  in  unseren  Tagen  zugouuimtien  hat  und  dnss  die  Zunahme 
mit  dorn  WettBtrette  in  der  ÖoUirnarbeil  zunammenhänp,  welche 
durch  den  erschwerten  Kampf  uius  Dasein  aufgezwungen  wird.  In  der 

')  8fph.  LahmuoKen  cto.,  Vircbuw'*  Areli,  Hil.  XXV,  pag,  172  u.  IT. 
^  Skbe  «1.  A.  EraiJ  Scliüli,  Pragor   med.  Wflelicn»clir.lJ<l.  I,  .'.2,  ISfTT; 
—  Schmidt'«  Jkbrb.  Bd.  CLXXXVi,  \>ag.  .S3. 
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That  vortreten  niclirere  Auloreu  die  Ansicht,  dasa  geistigo  Ab- 
BtrcnKunKcii  ku  Niim^tisyphilie  dispuuircu.  Abur  auch  nndeni 
DupriwiioriH«  und  ExiritutmiiHZUKtände ,  at»:  Kummer  und  Sotrc, 
Rxcetuti  in  Hacnho  et  Venire  {ifl«gen  bei  SyptiititJM-.hea  deo 
AiiliuiN  KU  (leliirnHygiliili)«  zu  ^eWn.  Neltf>n  dieiteii  Mi)mri)b'n 
mässcn  wir  «lier  auch  für  [ndiTiducn,  dip  zu  Nervenkrank hi?iten 
hcrcilitür  vcranlnf^t  sind,  eine  orhSfate  Eignung  auch  lu  Bjrphi- 
litittchen  Afrectionen  de»  Qehirns  gelten  IneHcn. 

Je  nach  der  Düucr  der  Luoe  worden  von  Seite  nnderer  Organ« 
bald  Symptonio  einer  frähon  oyphilitiecbcn  Krkrankunff«  bald  die 
Z«ich«n  einer  abK<;Iiiufenen  Bjpbllt»  oder  vgn  frischeren  I'roreaaca 
einer  späteren  Phase  vflrhejjen.  Es  aind  jedoch  auch  zahlretrhe 
Fftlle  Ton  Syphilis  des  centralen  Nervensyswine  bekannt  gcvorden. 
in  denen  anderweitige  nachweisbare  SyphiliBCracheinungen  mch 
vorausgegangen  (10  Mal  unter  21  Fillen  CfaTOstek's*)  oder 
bei  der  Untorsuchung  dos  flbrigon  Körper«  kainerlej  äuf  Syphilid 
hinwei«eadä  Verfinderungon  naehweiHbitr  waren  {m  fand  Kugel- 
atedt*)  in  20  Füllen  unter  41  die  Nervensymptome  fiir  sich  alteii 
vor).  Man  iHt  ditiin  um  eo  mehr  auf  die  WürdigUDR  der  kUniacheti 
8yinptomo,  auf  dio  Anamneee  und  den  Erfolg  einer  aotisyphi- 
litischen   Therapie   bei  üeurtheilung  des  Centralleidcos  angewieaeB. 

Vielfach    wurde   und   wird   noch   als  charakteristisch    fQr  «lie 
Syphilis    des    centralen    Nervensysteniä   der    L'metand    betuni^  Üui 
solche  kmiikhaftc  Slürungen  in  der  grösüti-n  Mehrzahl    der  Fülle  Ö 
der  Spätperiode  der  Syphilis  zur  Entwickelung  gelangen.  Wie  oben 
(pag.394u.fF-)  hereit»  dargpthan,  haben  jedoch  die  Untersuchungen  do* 
letzten  Zeit  guictirt,  da»»  solche  Erkrankungen  auch  der  Kr(ih]K!riocW 
der  äyphiliii  7ukoiiiiiion  und  einzelne  Male  sogar  die  oonatitutiniieti* 
Lues  einleiten.    Hi>  wurde  auf  die    Abiheilung    Berthivr'e')  eil 
Mann    aufgenommen,    der    einige    Wochen    nach    der    Infoctioti  iB 
heftige    Oenmthäbewegungen ,     ZomausbrÜchc ,    SinncstiiuschuiitM 
u.  B.  w.  vcrüol  und  2U  Tage  später  braoh  omt  IttwvolH  und  RariuA- 
katarrh  aus. 

■)  ViorlcUnbniMclu-.  t.  Dcrtnutol.  u.  Syph.  XUSSi,  pag.  2Ji. 

')  OoQAllt.  äyph.  pttf.  185. 

')  Uas.  dn«  hlf.  1868;  —  C.  Leohner,  I.  o.  png.  10. 


Vierundzwsnzigste   Vorlesung. 
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Lt:    Itlii'lKtnniurkiii'rkrnnkungi^n,  Spnnli*    M<'ni'ii(iia1iri'itatiDn- 

—  AruU'  ■iHi?i>ii<lii'i>ucli'  S|jinii.l|>4irnlyKn.  —  AnHttitniti'lK'  1{i<Fiiriili>  (hii  HlU'kini- 
maIkt^V|>llilj^.  fivin|ili)iiii-  iiikI  Virrlnuf  rli-r  Kil()kiinn)iirk«v|iliili>i;  Imtm  fiitixi 
iiu  Leiwl4<iiinark;  im  Ci>rriaaltli<>il.^  Ty[)Hchi>RfiL>l;('iiinitrk««'rkriiukuii|^on; 
]iri>i;reMiiiv»  MiinkeUtrophie ;   *pB»ti«che  .^pinnlparalyw ;  Taboa. 

I£rkrnnkunK<:'n  'Wr  poripboriin  Nvrv^n.  —  Annl^cMöi  Ncurul)p«n. 

KyphililiiM'hi'  Krankboitfrii  ilcr  Si  niiOBurgmir».  —  Au);(>. — ^  liiilinU 
Tiiiiiiifi'itiilifiii  iIiT  AuKUiiliraucii,  iW  Liili'r;  Flt^ckt-,  pHpfln,  Piiatriii  m»  ilf.n 
l.iikrii:  t.i<l^iiniinii.  —  Iiitlialulfi'L-liotiLiri  d>>r Biu<li>haul;  Cuiijunclivulkuturrli; 
l'Hpilii;  (tiiiniiiii  iliT  (  (injuiK'livH ;  A fTertiunKii  ävT  ('aruiibel.  —  Km nk hottein 
■Irr  Tbrfiiii'iiiirDBa;  tlcr  ThnlaoiivmH«'-  —  Kumtitw  pu.ionrhynintor'«,  imnctntn; 
$kl<>relgiimii]B.  —  Iritis;  lri(li>kyklitiB:  ChoriolJitiR-  —  Kotinalirritation; 
R^initiiL  —  Ambljopio  und  Amauroie.  —  (Itaakörpertrabuiig.  —  Katarakt. 

^ypkililiu'hu  Atfiii'lionnn  ili»  (loh  (Irn  rga  ni>>,  Initiatmanircutta- 
liun;  lrritatt(ii]iipri>('i>xiH\  (iuinmutM  dr>'  lluiuu-mri  Olin'«.  —  Kniiibliniti'n 
den  Mitti^Iubri-«.  —  AiTeclioii«]!  Am  Ai^tixtirun,  ilivt  Lnbyriiilbun,  lit'r  Si^huecke. 
~  PrciKiiosi>  der  ErkrankiiDf^oii  i\va  OobUrorganeg. 

Sjrphiliiischp    ErkrankuiiKen    ilea    OsrucliaorKaiies;    des    Op- 


Im  Vergleiche  zur  IlimsypliiltR^  sind  die  gleicben  Äffectionon. 
Hee  Kiickcnmnrks  zwar  sei  teuere  Vorkommnieeic,  dorli  lialinn 
die  Beobachuingen  der  neuesten  Zeit  aucii  Tür  die  Mediilk 
gpinalis  liäußgerc  Erkrankungen  im  Verlaufe  der  Lues  festsei^tvllt 
(C.  Wunderlich'),  Fonrnier.  Fr.  \.  Rinuckcr). 

E»  ist  nicht  unwalirseheinlicli,  daas  mancht-  wiihrend  der  Ver- 
allgemoineruuf;  der  Sj'philia  ein hor^eli ende  nervüsc  ErHchoinunf^on 
auf  Keelinuiif;  von  IrritatJoti8ziitittind(>n  des  Rückenmark»,  vielleicht 
auch  de»  Sytnpathieua  (v.  Kinoeker'}  zii  setzen  äind '').  Einzelne 
Male  sind  die  Symptome   bei  begianendor  ii^yphilia  sehr  prägnant 

>)  Ü«b«r  luat.  Erkr.  d.  (loh.  u.  Mokftiini.,  Tolkmann'i  Sainint.  kl.  Vortr^ 
Nc  2ä.  pmg.  6. 

*)  1.  c.  iia«.  308. 

*)  P.  Petrow  (Vircbvw'B  Aroh.  Bd.  LVU,  vag.  121}  hat  bei  ooiutitutio- 
atfhr  Sjphilu  krankhafte  Vordiirlrruni^cn  «awohl  in  den  NimrooMtllcD,  ■!■  in  dorn 
lalllttiliellcn  BindogL-wohi!  iIas  «y  ni  |nttli  mchva  Xcrrenj^Btems  nacligAwiaasn. 


Die  Patienten  klagen  ilbei-  Sdniierzc-u  oder  ParSelhoeicD  In  Arm 
Itolnon,  vcrbuiiikm  mit  SchwÜtht^ftllit,  «o  dass  die  betreifenil«! 
Intiivicimm  füi'  eiriipe  Zelt  uiifiiliif,'  werde»,  sich  ilirer  Gcliwerkzpugo 
in  dcni»Rl))en  Ausiiia»Mie  wie  frDlier  xii  bedieoeiu  Bei  dem  UtcHUodc 
als  3{>lcbe  Bcsfhwyrdvn  in  die  Zeit  der  ereten  SypIiiliw^ruptioneB 
fallcQ  tuid  gcwühnliclt  auf  eine  antisyphiUti&fbe  Behandlung  nudi 
zum  Bi-liwindcn  zu  bringen  sind,  i»l  man  wolil  berechtigt  Hypetinicn 
oder  geringe  lufillrfttioiiHzuBtände  im  Bereiche  dea  Rückeninaiii 
oder  [«einer  IKitlen  nh  Ursaclie  dieser  Rreichcimin^en  Rnzunehmen; 
ich  habe  dieselben  ul»  spinale  !Meningealirrilati«n  beiseirbnei. 
Ene  Stoigenmg  der  Hau*-  und  Sehnenjeflexe  bei 
ncentcr  SvphiÜH  tiut  A.  Jnriscb')  cunstaltrt.  Vnter  den  gleichro 
TorfiälluiüMcn  konnte  E.  Fiiißer*),  unabhängig  von  .fariscli, 
^üiiie  mitunter  selir  bedeutende  Steigerung  der  Haut-  und  Sehnen- 
reftexerregbarkeit  unmittelbar  vor  und  zur  Zeit  der  I*rorupti«n  de- 
Kxn.nthj'ni.'«  «^O'nsitnliren,  nn  di«*  f<irh  bald  ein  Abainken  der  Jleflex- 
errcgbarkeit  oft  tief  uutci  die  Nonn,  in  miinchen  Fällen  eogar  bi» 
auf  0  unachluas,  worauf  danu  die  Reäe&crregbarkeit  nur  lanRaam 
und  iillmülig  zur  nonnaleii  fiahe  wieder  anstieg,  um  diese  taeia 
erst  inehiei-e  Wochen  nach  Schwund  des  Exanthems  wieder  m 
erreichen".  Auch  NachBchiibe  waren  von  einet  raacheu  Steigcninj 
der  Iteflexerregtarkeit  eingeleitet,  „die  nach  volleDd«t4^r  Eniptivl, 
w\m-  etwas  vor  dieser,  wieder  ebenn»  raach  auf  den  frQheren  Scaiil 
absinkt". 

Durch  anatamii<('hc  Daten  iat  die  Annahme  einer  apinalei 
Meningenlirritation  freilich  M-hwer  zu  erbfirtcn.  Diu  gleiche  Sehidjil 
Iciinn  einem  aber  aueh  bei  schweren  Krank  hei  te  formen  dos  Rflck«n- 
niurkä  widerfahren;  Curnil  eagt  geradezu,  du«»  er  übor  die  •ypli'- 
litischen  Atfcctionen  des  Rückenmarka  fast  oichta  xu  sagen  bäite. 
falls  er  «ich  hierbei  uaf  AutoiiiiiL-n  besehrünkcu  uiuaste. 

Ks  iat  darum  ^anic  xut  möglich,  du«  die  unter  dcni  Itildr 
einer  acuten  aneendircnden  Bpinulparal y«e  (O.  Landr;) 
in  frühen  Ktadien  der  Syphilid  aufti'ctende  IttlckcamarkacrkrankuiUi 
welch«  ziemlich  rawlt  rum  Tode  führt  und  bei  der  Obductiru 
bisher  nur  negative  Befunde  orgeben  hat,  in  einer  Steigomnf  ^r 
aonat  gutartig   verlaufenden   Spinalirritntiun  beruht.  —  In  nfehai 

*)  Wioiier  ««(l.  Biattor  \m.  p«R.  353. 

*)  Ueber  tintt  eotiKljintti  m-rr.  StAriuiR  boi  floHd.  Sjpl^  Vl<ittelj«kraMclr' t 
DnmfttoL  und  Sfiili.  IMI,  |is|[.  'äSO. 


Fällen  kommt  es  an  den  untereu  Extremitäten  za  SchwHclic  und 
l'arapicgk*,  die  nirh  ii«hr  sphm'II  tilicr  Jen  Rumpf  »ml  die  olien-ii 
'Rxlremitätcn  aimliroiton;  rlaWi  nind  »litt  KOiiaitivon  StöningeTi  nur 
gr-rin^  uml  tjü)imungi>n  (Irr  Bptiinrttiron  xßlten.  Kinfi!üg<>n  breitot 
«»'Ii  ilii«  Kranklit^it  innist  rasrli  Rcgrn  das  ItHUnmrk  ans  nnri 
führt  in  mnigBn  Tngon  bis  wpnisoti  Wochen  «Itarrh  LnlimunR  ilcr 
Atbmung^muBkeln  nnd  Aephj-xie,  bczicliungswoiRp  Hiiroh  IlyposUsen, 
zum  Tode.  —  Während  in  den  tödlich  verlaufenen  Ffilleo  (Kusa- 
niiiul.  Landrv)  die  Aniinine'öc  ßypliilie  als  UrBiicIie  der  Krankheit 
nnnithrnttn  licüis,  glaubte  num  »irh  bri  giiciHtigi-ni  AiiH^iinKi'  durch 
den  Erfolg  einer  anttsyphüitituOien  Therapie  zu  der  gleichen  An* 
nähme   Iioreirh tigt    (Z a in b » e d ,    < ' h  (•  v  a  1  f  t '),    (>.    Bayer  *), 

lleine  Meningitidrn  dfts  Uih'lit'ninarkii  »iiid,  wenn  man  von 
den  nacb  8yj)hilis  dtr  Wirbolknochen  (siöhe  ihiselbst)  fortgeleitclon 
Proceneen  abiiieht,  sehr  snlten. 

Jn  neuerer  Zeit  worden  mnnclio  Fälle  von  acuter  sowohl,  nl» 
nueh  siibnciiter  und  c  hroni^cbpi'  Myelitis  mit  Hyphili»  in 
ätiologische  Iteziehung  gebracht  Nach  den  Untcrsiiehungon  von 
Schultzft''),  Jiilliard')  und  F.  Greiff'')  liegen  der  Rücken- 
markaerkrankung  gans  beetimnilc  Veründcningen  zu  Grunde. 
Schnitze,  der  sich  zwar  bezüglich  des  Zusammenhanges  mit 
Syphilid  etehr  re»ervirt  itussert,  hebt  bei  dm-  Myelitis  aU  besonders 
cbnrakteristiseh  die  »tarkc  Detlieiliguug  der  Räckeiiniarksliäute  und 
de«  GelÄssapparaien  hervor;  tiaeb  Julliiird  sind  die  Entzündungs- 
vorgOnge  vorzüglich  auf  dmi  lymphiitiseben  Theil,  die  Meningen,  die 
Neoroglia  und  die  Oefassseheiden  besehränkt  und  bewirken  Er- 
weichung oder  Sklerose,  je  nachdem  der  Proeeas  in  nruter  oder 
ehronischcr  Weise  eich  entwickelte;  Grciff's  Befund  rätlt  im 
GanxcQ  mit  dem  Julliard'»  znwimmen,  nur  traf  er  überdies  auch 
noch  obliterireiidc  Arteriitis  lind  Pldebiti«  un;  imrli  diesen  r-wci 
Autoren  sind  die  Verfinderungen  der  Kütkenniarkusubstanz  nur  von 
den  primären  Procenscn  in  den  Iläuliin,  den  Ocras.s(m  und  der  Neu- 
roglia  abhängig. 

')  Bull,  d«  TUt.  n.l.  IJCXVII,  vnjr.  325;  —  E.  Leyden'»  Klinik  d. 
RSokvnmaricBfcr.  Bd.  11,  Dorlin  1^5,  pag.  276. 

*)  HeSuiig  einer  acut  asccnd.  SpinalpRnil.  unter  »ntisjpb.  Bell.,  Arch.  d. 
tuak.  Bd.  X,  fug.  10&. 

*)  Arph.  f.  P»rch.  Bd.  VrU.  png.  222- 

*)  Rfud«!  nril.  nir  liw  loi'.nlit.  ngiiit.  ein  Ia  «j^ih.  1971). 

^  irpber  Rttckenmarluyph,,  Areli.  f.  P*ych.  Bd.  XII,  p»g.  ÖW. 


Adolph  Jariech  >)  hat  boi  SfphiUs  theÜB  AtropliK'  der  Onng- 
lienzellen,  tlieiia  homogene,  glaaige  Horcte  im  Ücwcbc  der  AonU'r- 
hömer  und  der  Oomniif^hur,  tlieili«  lIäiiiorrhaj;i«n  in  du  Ocwcbc  der 
Comraiasiir  imd  der  Vorderhörner,  theils  Skleroee  den  XetzM  drr 
grauen  Bubstnnz  gefuuden. 

Auch  guniiiißsc  Krkrankuiigen  der  Meningen  oder  im  Rüctefr 
inark  sind  nur  selten  rprueiclinot. 

T)k»  minimöso  MeninyitiH  führt  zu  einer  sohwieligen  Eni- 
urluiifj  der  JJur«  matei*,  welche,  je  nachdem  der  guuimüse  Pn)«m> 
an  der  iiUBsereu  oder  imieren  Fläche  vorherrsohie,  xu  einer  V«- 
wacheung  mit  dem  Wirbelperioet  oder  mit  den  zarten  Häuten  ud4 
dem  angrenzenden  Rücke  nimirkethcUc  führt.  Diefte  syphilittM-hi' 
Schwarte  pflegt  nur  au  unwchriebeiifn  Stellen  vorzukommen. 

Das  Gumma  des  Hlickenmarks  geht  gewöhnlich  tm 
den  Karten  Hfiuten  aus,  die  unter  »ich  und  mit  dem  Marke  ta 
einer  entweder  gallertigen  oder  trockenen,  zum  Theil  käaign 
MiuHe  vemchmvlwn.  Holche  Infiltrate  erticheinen  in  einem  oder 
nur  wenigen  Herden,  oder  lüe  sind  in  miliarer  Form  über  m 
gruNROB  Ton-itnriiim  ausgeRtreut. 

In  der   »rsten  Zeit  pflegen  die  an  .lyphilitisehur  Hückenniarift- 
erkrunkung   Leidenden    nur    über    ein    nllgemeines,   unbestimmtH 
Unbehagen,  über  Unlust  und  Kraftlosigkeit  zn  klagen.    SpAter  «r»t 
treten  Scbmerzcn  hiiim,  die  aiifunK»  wohl  nur  einitcitif;.  bald  iIm 
beide    KörptThälften    $ch'i(^bmHHKig    biitrcffen.      'Au    den    KchnienBl 
KCitellon   flieh    Piirii»the»ien,  nln:    A mvinimkrieclien,  dos   OefQhl  too 
Taubheit    u,    k    w.    hinzn.      p)inKelne    MuskelRruppfo    rtder    guot 
'  Extrem i tüten  gcnithen  in  Zuckungen  oder  sie  werden  starr.  ■ch*w 
beweplii'li.  schwaeb,  ja  vollkommen  gelähmt  Die  ITprabwtzung  dw 
Sennibilltät  hält  mit  den  übriRen  Störungen  gewöhnlich  nicht  gleicboB 
Schritt,  indem  OefiihlseindrÜrkc  am  längsten  wahmchmbai'  bhäbeB- 
Die    Kr»eb«inun^en,    welehc    zu    ihrer   Entwickelung    Wocbon    unl 
llonatc    brauchen,    schwindctn    allmälig    von  wlbst   oder   anf  ein» 
rationelle  Behandlung  oder  sie  nehmen  bei  Wciterentwickelung  d» 
Krankheit«  proceaac«  einen  raeclien  Fürtgang.    Man  wird  nun,  wen 
das  Lcndeumark  den  Krank  hei  t«lierd  abgibt,  mehr  oder  weiu^ 
Yullkomuien  auKKebildetu  ParupIcKien  der  unteren  Kxtremitatoo  Ak 
uuHbildeii  wben  und    cntflpreehend   der  weiteren   AuHhn>ituo|t  odrt 

')  VfhDt  <1,  Rllvkuiimnrkxutr.  iu  ü(^b«D  FftU«B  t.  Sypb.,  Vivi«U*lin«Miir.  t 


dem  Stillstände  de«  ProwsBce  wird  entweder  nur  liälmuirig  der 
Sphinolcreii  od^r  auch  noch  der  von  don  ol)crpn  Spiniilnerven  ver- 
sorgten iluekeln  biiwutrctcii.  Abur  selbst  in  dciijeiügea  FÜllcu.  in 
welchen  die  LühTiiiingcn  nur  dii-  unteren  Kxtreiiiit».ten  und  iÜl-  äjihinc- 
temt  tictretft^n,  int  8chlie!)sli4-h,  wenn  keine  UückblldiitiK  erful.^ 
doch  nur  ein  nngünstiger  Ausgang  zu  erwarten,  wrii  die  nicht  iiii». 
blpibeudi'n  ( 'omplicationen  in  Form  von  (.^f8titi8  und  I>ecnhitun  niif 
eine  der  bekannten  Weisen  den  lethulon  Aue^ans  beecbleunigca. 

Ist  der  C  e  r  V  i  c  a  1 1  h  0  i  l  Sitz  der  Erkrankuriit,  so  (iHei^en 
ächnierzhaftif^keit,  FarSatbeäien  und  Hl(-iti^kifit  de»  Nucktuiä  und  der 
oberen  KxtromitSton  vorflimzuRchen  und  dann  erst  die  unlcren 
ExtremitUten  belalloti  zu  werden.  Je  nachdem  nun  die  Musculatur 
des  Ilunjpffs  und  de?  Zwerchrells  früher  «der  »piitcr  den  l-iilinmnjien 
Terfallen,  werden  Atheninot!]  und  FrHtickun^siinlulIo  das  Krankheit8> 
bild  eompletiren.  Andere  Male  wieder  prävalircu  die  Erscheinungen 
mir  in  einer  Körper!) illfle,  »o  dnai*  zuL-rst  die  ubere,  dann  die  untere 
Kxlreiniltil  ereriiTen  WL'rdt^n  und  uini^e  Ta^e  duruuf  dieselben  Er- 
Bcheinungen  iin  den  Extremitäten  der  andema  Seitu  aufiaucher.  In 
mtch  anderen  Füllen  können  bei  ErkrEukung  des  Pfnlsmarkea  die 
Kr!ieh('inuiij>en  in  Korru  t-ini^r  MsciMidirL'iidL'ji  I'rtndyso  zu  Taj»«  treten, 
indem  die  p»raplt'gim4ien  /ufiill«  zuerst  iin  den  Keinen,  dann  an 
den  Sphinotereu  und  der  Muaculntnr  des  Stammes,  und  erst  später 
an  den  oberen  Extrcnriitilten  und  dcn-KcspirationamuskcUi  »ich  be- 
merkbar mucLen. 

Es  liegt  auf  der  Iliiud,  dae»  die  Ölörungen  um  bu  ausgebreiteter 
Werde»,  je  liühcr  im  Rückenmark  der  Öitz  der  Kninkheit  int;  der 
Verlauf  j^enlallet  i*irh  noch  triiber,  indem  xii  den  nchon  erwähnten 
Oefabreu  vun  Seit«;  oiner  ("jHtitiB  oder  eine«  Decubitus  in  FolRe 
von  Liilimung  der  IteHpiratinntunuKkeln  aucb  Athmung8behindcning<m 
hinxutrelen,  wi^Iohe  stu  gcfiihrlirhi-Ti  Ilrrden  von  Entzündungen  und 
(rnngrän  in  den  Lungen  führen;  oder  es  wird  das  .Vtliinon  mit  dem 
Zwerchfell,  nach  Lähmung  der  Fhrenici,  mit  einem  Mal  unmöglich, 
so  dasfl  der  Patient  erstickt. 

Jedech  bereehtisen  uutli  die  schwereren  Formen  der  Rüoken- 
murkscrkrunkung:  »u  c:ini»;er  llulfnung,  indem  auch  da  noeb  mtdir 
oder  weniger  erhebliche  Hensenmgcn  mogliidi  aind.  E«  bilden  sich 
d&nu  die  Kneheinungen  in  der  Weise  zurück,  duiM  die  liühmnn^n 
erat  in  den  Iti'siiiratioiis-  und  den  ühngen  Rumpfmuskeln,  dann  in 
<lea  ubereu  Extrem itülen,  hierauf  in  den  Spbiucicren  und  zuletzt  in 


den  Beinen  weichen.  Ili&rbei  heobaobtet  man,  dat«,  wenn  d» 
LäliimingaerscliciniiiiKPii  (lev  einen  Kfirperhinflc  Iiochgradigor  whiwi 
als  die  der  anderen,  die  RückliildmiK  in  unglfichmiUisiKcr  Wciiw 
erfolgt,  und  zwar  derart,  daa»  in  d«r  irtürkcr  M^iffenon  Seit«  mach 
1)E>i  anliHllomlen  D'eMterungen  immor  noch  eine  ächwüclic  in  dm 
Iklusk^'In,  M'hmerKhaft»  Stielte  und  andere  almorme  EtTipfindutigni 
xurückhli'ilH-n. 

8<'lliBiv«rBtfindlich  werd<'n  gummöse  Proeeaae,  nclhat  wonn  Kfirk. 
bildnnn  dt'rsclher  orfolpt,  irrtparnblc  VorÜndeningen,  Wzw.  Pcgrnr. 
rntioncn  bodinpcn,  denen  entsprechend  gtvnm;  StöningiT  cimT 
Heancrutix  uitfulÜK  werden. 

Aussiirdt^m  haben  wir  auch  noch  miinrhcr  typischer  Er- 
krankiitiKcn  de«  Uürkenmarks  zii  Ri-driiken.  die  in  finitelni'n  Fällte  n 
Syphilis  in  Iti-zieliung  «ciln-arht  wurden  sind.  iSo  glaubte  jV,  Kddpt't 
an  die  syphilitische  Natur  einer  durch  Jodkalium  geheilteo  prn. 
gressiven  Mitskelatrophie  (Hie  seiner  Ansicht  narh  zwar  ah 
ptfriphoi-o  Nervennffcction  nuff^efai^t  werden  sollte);  auch  nach 
K.  Ijeydon')  kuminen  prugre^ivo  3Iuske)ntropliion  im  Irefolge  vm 
Syphilis  vor;  D^^jörine*)  und  CflixcrRuoe*)  haben  in  Folf 
Ton  Syphilis  dio  Bleiche  Krankheit  sich  entwickeln  wb-n.  Xaefc 
K,  Leydcn^)  etabliren  sich  unter  Anderem  «sj-philitische  I'iowb» 
in  der  Medulln  oblunf^ta,  als  apoplectiforme  oder  subnculo  BldU^ 
parulyse"  ziemlich  hüufig.  Ebenso  liegen  Beobachtungen  von  «pat- 
niodi8cli(.'r  Tabes  dorsaÜB  Chnrcot's  oder  sp astisrlict 
Paralyse  Erb'a  vor,  welche  einige  Autoren  (K.  Leyden'),  Min- 
kowaki.Naunyit^  auf  die  Torausfjegangeno  Infection  rarflcl- 
fiihnm.  Die  ftympluine  einnr  fiecundären  Degenerntiim  de»  recb(» 
S(!i teil til ran ^t'H  hat  Fr.  Chvostek")  bei  einem  Sypliilitiftchea  nt 
Tage  treten  sehen. 


')  OliKcrviit.  iriilri>|>k.  inutcul.  progr.  ile  oat.  s]rpli.  «tc.,  L'V&ioi)  n^tSO;- 
K.  Lojriten.  I,  c.  pB«.  277, 

*)  1.  c.  pa«.  4«0. 

*)  Atrotihic  miucul,  vt  iiarnpIrV.  iIbiui  un  cah  du  sjph.  etc.,  Krsh.  Ht  t^ 
lK7ß;  -  Mink(>«>ki,  IMil-nli.  Arcb.  t.  kUn.  »od.  Bd.  XXXIV.  [u«.  Mt. 

*)  Eöi  I. 

»)  ZeitMhr.  f.  klin.  M*d.  »d  IV,  pnit.  477. 

')  Klinik  d.  KQpkpnmarkskr.  Bd.  II.  BorUn  187&,  \^»g.  44."). 

')  Priin.Be>itt>natruiiRskli^r.  UAcli  Luvt,  DviiUch.  AkIl  f.  kliu.  M»d.  lU.l^'- 
psgr.  «3. 

■)  Vierteli.  r.  DermattfL  u.  BypU.  IWÄ  pag.  «7. 
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Eine  piat  eolosdale  Zutifllmip  würJfn  dU«  syphilitiMcIien  Rückpii- 
marksprlcrankungei]  prfiihn>n,  wiMin,  was  iti  iiPiierer  7Mt  mit  sii  viel 
JJjU'hdniok    gniplirt    ninl,    aiicli    die    niciitttm   TaltPsßlli!    w'u-kliiOi 

I  auf  T.no8  bcniheo  sollten.  Seit  A.  Foiirnier')  die  Frage  nftnpr- 
ding«  angoregt,  Bind  die  vVbfanndlunsun  über  diesen  Ck-i^cnstond 
gcmdezu  zu  eiufr  klciuen   Lilerutur  «ngcwacliaen ;    eine  Uobcrein- 

1  stironiuiiK  der  Ansifthtt-u  int  ji-ilocli  ins  zur  Stunde  nit'^lit  crüit-lt 
wurden.     A.  Fournicr.  der  durrh  dii-  Statistik  Beinor  Falk?  einen 

!  ZiiRumnicnlianp:  zwiwtirii  Taln*»  imd  SyphiliK  nnnclimrn  miiHsU-, 
fand  alNbnUl  in  V  u  I  pia  n  nii«!  (}  r an s r t  AnliänRcr,  (k^i-n  Zahl 
durch  W.  Krb*),  Oscar  Borger").  W.ROrowprs*),  M.  Bene- 
dikt*), A.  Erlenniayer,  Voigt  II.  T.  A.  vei-mchrt  wiirdp.  Sphr 
BMchnlich  ist  jedoch  nuch  dio  Zahl  der  Gegner:  Clin r cot, 
V.  Copnil,  Brondbcnt,  Jiillinrd,  Albort  EuIenburR"), 
C.  Wcstpbnl'},  M.  Bernhardt«),  E.  Leyden»),  M.  Roson- 
thol"0,  Thonifl?  BuzzBrd")  u.  m.  A.  Die  beiden  Parteien  stellen 
aber  nicht  durch  die  ganxc  Uaihc  in  «trii:tcr  OppoHition  zu  c-inand»r. 
Nor  wcniftc  eii^t^n,  diutt  TaU^K  mit  Syphilta  nicht»  r.u  thun  liithe.  oder 
CS  treffirn  hi-id«  Kmnkhciten  nur  /.iilTilIig  ziisaminLn;  andere  wieder 
gebirn  gewinse  tii^zicliunK^'H  zu;  s"  Käldt  sirh  i]ti  Ilt  hurR"')  zw  den 
,i>cdin^un|i!9weieen''  und  reftrin^irti-n  Anhängern  der  TahetuSyphiliB- 
theorie;  nach  Oeceniiid,  .1.  Hutchinson,  8.  Domanski")  be- 
dingt Lue»  nnr  eine  Disposition  zu  Tabes;  nach  Pusinelli'*)  «oll, 
bei  einer  vorhandenen  Diepofiition  zu  Tabes,  durch  I.uoa  ein  Öo- 
Icgcnhcitfflmomcnt  zur  Erkrankung  gegeben  worden,  und  das  andere 


')  Dp  ratncio  loircinicitr.  il'ung.  »yjih.     ['«rU  IKiO. 

">  Tab.  durw.,  Doulscli.  Anli,  f.  kliii.  Mfd.  Bd.  XXIV;  Tali.  u.  Bjiili.,  Con- 
tralbl.  (.  i.  med.  WiMPiisth.  1881 ;  Ac-tiol.  J,  Ttifc..  Bitüiht  klin.  Wochen  sehr.  1883. 

*}  Uolier  d.  niinl.  Be*.  iw.  Syph.  u.  Tivb.,  DmiUelio  iiii'd.  W()clii>riiiii|ir.  18S&. 

*)  Srpli.  and  locom.  aUxy,  TU"  l.unuot  lld.  I,  1»B1. 

•)  Wiener  imwl.  ProM«  Ifril. 

■)  Lehrb.  d.  Nervenkr.  Bd.  II,  Berlin  1378,  paff.  460. 

*)  Ardi.  f.  I'i^ch.  Dd.  Kl,  v^jt.  2S0. 

*)  Borltiim-kliii.  Wodieiwlii.  l**(l.  Nu.  11  u-  Vin^liow'»  Amh.Bil.  rjXXXIV. 

*)  Seitttchr.  f.  kUii.  Med.  Bd.  IV,    \tag.  474  u.  EulKQliurK'm  Ro4il-£ii(r¥fl. 
Art.  Taboa. 

*»)  Wionor  mml.  I'rowP  1S8I. 

")  Tho  Uncet  18«a.  Bd.  1.  |.ag.  Ml. 

'*>  Bttilr.  «ur  Adt.  u.  TIkt.  dw  Tab.  dore.  etc.,  V.irchow'i  Archir  Bd.  XClX, 

1  ")  (^mlralbl.  f.  Servonkv.  IHKl;  -  Srli  m  iJt'a  Juhrli.  !Id.  fXC.  ya«.  2m. 

^^     '*)  U«bcr  il.  Bcxivh.  ZHiNuh.  I.ukh  u.  Tnb.,  Arcli.  f.  I'njvb.  Ild.  XII,  |iiig.  722. 


Mal  Durchacucliunt;  des  K&rpcn  mit  SyphUU  eine  Prädi^position  n 
Talice  Hchaffcn.  Doch  IiäUen  micli  die  GogTif^r  t^inc  antiByphiliÖMke 
Thora-pie,  Itezw.  eine  Jod-  oder  QnecksilberbehainllunK  initunkT  (Br 
lieilhringend  (Domunaki.  Rosenthnl)  oder  doch  für  geret-iitfrrtig;! 
fU'estphftl '):  andererHcita  wieder  scheint  Einißpn  eine  energiacbe 
Sclimiercur  «elbst  bei  sperifiBcher  Ureaclie  für  gpfahrlivh  (Rencdiktt 

nie    Ileilbarkeil    einer  Kranltheit  durch  Jwl  oder  QuwkailUr 
kann  ahor  Dicht  ausnahnislofi  nia  Postulat  ftir  die  syphilitische  N'atiir 
dorsclbon  gelten;   wir  wieson  ja,  das«  Syphilis  (der  I.ob<>r,  dm  0*- 
him^J  »ehr  oft  utilioilbar  oind.    W^im  auch  bei  d«n  Tabwknmlte 
der  i*mcenteHtz  der  Syphiüriacher  sehr  echwankt  (\Vestphal),  w 
muflö  das  häutige  Zusammcntrctfcn  beider  Krankhetteo  —  MfibiasO 
hat  aucli    bei  Weibern   frühere    syphilili»che    Infection    uachweitM 
können  —   dorli   j^ewinsi^  BcKicibutit^frti    derselben  zn  eiDander  talb^ 
legen.    'Soirh  nilbergcrückt   wird  die  Ajinabmo  einer  «rphiliiiKhi» 
Aetioluglc-  bei  Tabeü  durch  manch'  andere   Krseheinungcn.  dir  aock 
der  lUruHVphiltH  «fter   Eukimiinen,  al«:   apoplecti-  uml    epilpptifonnp 
Aiilulle,  Auf^iiittiiKkiOUihniuiiKt'R  und  rotiectonm^hu  PupiHnnntarTO.  Am 
bartuüeUigstüii  wird  iWa  (typhiUHKvhe  Xntur  der  Tftbi*^  mit  der  Moü< 
viruiig    ab^lehnt,    dni«<    lotzteri'    i>ine    SvHti'incrkrankunK    dantdiL 
Nu«,    ea   niftg  jii  immerhin    sonderbar  eein,  dass   ein    Morbtie  e«- 
etitittionalis  sich   mitunter  nur  auf  ein  Syetcin  bcschrünkt,  aber  in 
b&obachtcn    ist    so    ctwax    immerhin;    e«    sei    nur    auf   s^-phtlitisrhr 
AfTeetiüiicn    L-Hnntirt,    die    vornehmlirK  «der  iiunncblipRslicb  rim 
ganze    Auuihl    von   MuHkrln,   Knmrhen  u.  n.  w.  bittrefTen,  oder  d» 
vorwiegend  nur  eini^    Körjipr hat fte  befallen.     Das  Vorkommen  tvn 
tabenrihnlirben  Krsnlirinuiigeti  im  Verlaufe  von  Röckeninarbypfcffli 
wird  librij^enH  tillHcitig  zugestanden. 

IIofF<>ntlipli  wird  dio  nüchsto  Zukunft  auch  in  dieser  Frage  d» 
erwünnehtd  Khirheit  bringen. 

In  oinigen  Fallen  waren  RJickenmarkwrkniDkungen  nebM 
Oehirnsyphilis  vorhanden  (ürubergcr'),  Charcot  und  Gombaulll 
Westphal")  u.  A.);  der  Svmptomcncomplex  wird  dadurcb  m»- 


')  I.  p.  p«(t.  342. 

')  CtMiIrNlbl.  r.  NeiTCDkr.  ISÖt;  ~  Vl«Ttalialirea»chr.  t  Dcnulid.  «.  Sjl^ 

')  Vifoh,.«',  ArtJi.  B«l.  LS. 
')  Arsh.  du  |ili]r>.  1873. 
*JLc 
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plicirtPT    oder    tod    Seit«    df^    Ofhimcreclifimingcn    Yordcckt;    in 
i     Ictzti-reim  Fnllu  wird  du>  Uürki*i)m»rk»Htfect)(>n  erst  nin  I^t^lrbt^titisoli 
oficiikundiK. 


TTnter  den  «ypbililiwhon  KrkrankunRcn  des  Norvonsystoma  er- 
scheitiei)  eolche  der  poriphoren  Xervon  am  seltonaton  ver- 
aeicbnot  Wenn  auch  zugegeben  werden  inuss,  dusa  während  der 
verseil iedenateu  Phasen  der  Syphilis  mannigfache,  oft  schwere  Neuro- 
pathien sich  Ijcmerltbar  machen,  so  entspreehen  denselben  dooh  nur 
»clt«D  aiiatc»miäche  und  hiatolegieohe  Tundo,  welche  die  Neuralgien 
zu  erklären  im  Stande  wären. 

In  einer  An/.Ahl  von  Füllen  wieder  können  {jummSae  Infiltrate 
in  Weichtheilen,  wit;  z.  B.  iu  Muskeln  und  Fusoieii,  auf  Nerven- 
iweige  drücken,  oder  e»  ül>en  Byphiliti-Hclie  Prodm-ti-  de«  Feriustoa 
und  KnuvhenH  in  Cannlen  und  im  Kiinten,  dun'h  und  über  welche 
Nerven  hinziehen,  einen  DnitTk  iiuf  letztiirt?  iius  und  liedinpen  so 
Neuralgien  und  Ltihmungt^n.  —  Oder  es  sind  (runimatii  der  Hirn- 
haut, welche  die  Xerven  noch  innerhnlb  der  SchädelhJihle,  meint  in 
der  Umgebung  der  Sella  turcico,  eompriniircn,  wie  dies  beim  Olfac- 
toriu»,  Opticu»,  doQ  AuKCumuskcInorvcn  und  dem  Trigeminu»  fest- 
fteatellt  wurden  iHt. 

Eb  liefen  nur  wenige  Deo bachtun  i^en  vor,  denen  zu  Folge  die 
peripheren  Ncnen  selbst  den  prJiiiüren  Sitz  einer  [fnmmüsen, 
bald  granrnthlidien,  bald  gelbküsigcn,  speckigen  oder  gar  knnrpel- 
harten  Infiltration  abgegeben  haben.  Wenn  es  aueh  klar  ist,  (Uhs 
hieraus  vollkouiniene  Aufhebung  der  Nerven fiinction  folgt,  m  iat  es 
Anderxeitfi  wieder  merkwürdig,  welch  grosse  Zernlnriiingen  da«  Gumma 
anrichten  kann,  ohne  eine  aiiHTillii^e  l'nterbrechung  in  der  Leitung 
des  Nerven  zu  vcrnulasBcn;  in  einem  von  Fr.  Chvostek')  mit- 
gctheilcen  Falle  waren  von  dem  linken  Nei-vus  Trigeminus  und 
seinem  Oangtiou  OasHori  nur  an  der  l'rriplierie  des  Oumuia  cinxclno 
Nervenfasern  erhalten  und  doch  iH^standcn  im  Leben  keine  auf- 
fallenden Erscheinnn^n,  die  auf  eine  solehc  RrkrankunK  hätten 
sehlicswm  huHten. 

Hei  unserer  sehr  gelingen  Kenntnian  über  Lüsionen  der  peri- 
pherea  Nerven  müssen  wir  es  im  Augenblick  unentscliieden  lassen, 
ob    der    Rrankheitssitz    für    gewisse    Analgesien,    die    Alfred 


>)  L  0.  18^  Ib.  Beobocht. 
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Pnurnicr')  uiiil  L.  Duncau  Üulkley")  bei  frischer  Syphilb 
gi'Milii'ti  liulien,  in  den  Ceotren  oder  im  peripheren  Verlaufe  der 
Nerven  zu  suliIumi  imt. 

Stihr  gc»r>hnlich  werden  neuralgische  Affect)«nen  beobacbtet 
Dar  erkninkti;  Mi-zirk  int  uft  itii  keine  beHtimnitea  Bnhoeti  jcebundea: 
Satfligniüller')  hiilt  Xeuralgi<*n,  die  in  Form  eine-s  schmerzhafien 
Bogcns  in  der  Breite  von  zwei  bis  drei  Qucrllagern  ein  Gebiet  xu 
beiden  Seiten  ilc>a  SchädeU  vom  Olir  uufwärU  (narh  Art  eiOM 
KindtM-kiimme»)  »criipiren,  für  Hy|)1)iliti<H'h;  Neuralgiou  ähnlielier 
Form  tinb«  ich  bei  befpnnendcr  äTphilin  wahrgcoonunen  (pag.  398*). 
Im  Verlaufe  der  Sj-phili*  entwickoin  «ich  aber  auch  Neuralgien, 
die  gunz  genau  na  die  Ausbreiluiig  gewisser  Xerren  oder  Netreo- 
Kwcige  ^icli  lialtun  oder  isulirt  uii  eiiuHOncn  Organen  vürkomtDen. 
Die  niruiiLTvcn  sind  Hßlchen  Erkrankungen  bfiufigcr  unterwürfen. 
daher  Kndun  »ich  Neuralgien  im  llereiche  de»  Trigeininu»,  •jieeU'U 
den  N'erviiH  niipraorbitnÜH,  ofti-r  vor:  dwti  »ind  auch  Orcipitki- 
neunilgien,  Xt>urn1git>n  in  den  Extremitäten,  insbeHonder«  Isebialrien, 
Cardiftigieii  und  Neiiralgifn  in  nnderen  IDingeweiden  und  in  den 
OeniUilien  wuh rgimommen  worden. 

Aueb  pRriphere  Lilhmungcn  sind  nin  allerhäufigsten  bb  dea 
Hirnnorven  beobachtet  worden;  unter  diesen  ■wieder  waren  »  dii 
Nerven  der  Augenmuskeln  und  der  Facialis,  die  sehr  oft  L&hnmiMe»- 
ersoheinungcn  darboten. 

Lähmungen  der  RQukciunarkitiicrven  Hind  seilen.  In  cioeni 
Fttlle  von  Delafield^)  kam  es  bei  einem  46j5hngen  ilannc,  der 
flieh  5  Jahre  vorliiT  iiilieirt  batle  und  später  Gl iederseh merzen,  aber 
keine  anderen  äymptomc  iin  eieli  beoluichtetc,  in  den  tvtxta 
2  Monaten  t\x  einer  progretwiven  ächwücbu  in  den  Beinen,  ferMr 
xa  unfreiwilliger  Stuhlen tleening  und  ei-sehwerlur  Evacuation  div 
Blase;  am  Sohitdel  und  iin  der  rechton  Tibin  liefanden  steh  Knotna; 
der  Patient  «tarb  plülzliuh  »n  einem  intercarrenli-n  Rothbiuf  W 
der  Autopsie  erachien  das  Rüekenmark  unvernndert,  währeod  in  dta 
grossen  Nerven,  welche  die  Cauda  cquina  bilden,  2  Zoll   Ober  dw 


')  I,.«;.  .ur  In  Syph.  IKTS,  pai;.  783. 

')  Artli.  vf  PuTJimM.  187Ö.  png.  2W. 

*)  Duutxolin  m»!!.  WiiL-liKiMcItr.  ItKf. 

•)  Ü»bBT  SlKMMigtijiliri-.  I<ei  l»g.  Sjpli.,  Vieri <iy*lir«»clir.  f  D(nmat«L  o.  9l^ 
1881.  p»g.  469. 

*)  Am.  Joiirn.  ot  8T|>h.  and  Denn.  ItfTS;  -  Vii>riii(j«lin««chr.  t.  l»«m*l<"L 
n.  Sfpta.  1S74,  pag.  lau. 


Kni]«>,  eine  erbüengrosRe,  gdbc,  kilsigc  Ocsrliwnlst  ms»,  die  mehrere 
8pia!ilnerv4;n  mnsi^hlosg  und  nu  welch«  dio  Durn  mntcr  nnf;elStfa«t 
war;  2  Zoll  tiufor  waren  wieder  mehroro  Xc>rv-«n  nBoiniLndergehoftet 
und  dcgcuerirt 

Unter  den  Sinne3ur|*anen  hat  das  Aug«  niclit  nur  nni 
allerhäutigstcn  in  Folge  von  Sy|]hi1ia  zu  leiden,  Boadem  es  xfthlt 
aacli  an  und  für  nIcIi  7u  den  Tjoblin^alof^itliüntionpn  dor  Lucs;  a 
reicht  darum  auch  die  Aiinabme  von  ävpliilitiachun  Oplitli.iilmiL-ti 
weit  EurQck.  Insufcnte  aber,  »Im  frtilwr  Trippor  mit  zu  Ryphilia 
gcBiUiIt  wurde  (pa«.  IS),  reihte  inun  diTHi-llicn  hi«  Charles  de  St 
Yve»  {1067—1733  oder  MSü)  auch  ljlenMorrhasis<"lie  (gonorrhoiüche) 
Erkrankungen  den  Atigt^s  an. 

Eine  genauere  Kenntniss  der  Aui^cnsyphilis  datirt  jedoch  erat 
KOS  diesem  Jahrhundert. 

tictraehteu  wir  zunilehet  die  ilusacroD  Schutzorgano,  so  linden  wir, 
das«  die  Lider  and  AujiiGnbrauen  an  allen  gekannten  Syphilis- 
affectioncn  participircn. 

An  den  Augenbrauen  sind  nur  Initialaffectc  selten; 
Hicord ')  hat  einen  »olchea  gesehen.  Die  constitutionellen  Krank- 
heitsformen bieten  von  denen  an  anderen  behaarten  Partien  nichts 
Unterechiedlichcs  rlar. 

An  den  Lidern  und  am  inneren  Angenwinkel  sind  Initial- 
manifestatloiien  in  Form  vud  Sklerosen  oder  Papeln  dlnige  Male 
beobachtet  Würden.  Wahi-scheinlich  war  eii  die  ^Ipiche  AlToction,  die 
William  Maokonzio-)  als  „primäre»  Qciiehu-ür  ani  liitndu  doü 
unteren  AugGiilides  bei  eUieni  Froudiunmiidchöu"  gesehen  hat  und 
deren  auch  Cullerier  in  seinen  VorlesunRen  zu  erwähnen  pflegte. 

Die  üelegenhcitBrnomente  sind  vcnjchieden,  oft  rieht  zu  oruiren. 
Üouclieroii^)  sah  die  Initialmanifästation  bei  einer  Virgv  nach 
einem  Ka»se  auf'a  Auge,  Thiry*)  bei  einem  jungen  Manne  dadurcli 
entstehen,  dass  er  während  dest'mtus  den  anderweitig  beschmutzten 
Pioger  an's  Augcbrachtu;  nach  llamande  infirirte  m-h  ein  älterer 


■>  I.  r.  pug.  4a 

■)  Pnikt.  Al'lutiidl.  abui'  d.  Kroiikb.  i.  Aiiic-  Au»  <1.  I^ukI-  Wcbiiur  1832, 
pae;.  147  u.  146. 

')  Lljnion  niid.lSTö;  —  rit.  nucli  Hon«  Mittttupli'»  DiiuArl.  ,l>i<i  »yph. 
Hrkr.  d«r  Ai^miliddr*. 

')  La  |)romH  mäd.  Elulgi*  1878;  —  Yirobuw  u.  lli  rcuii'H  JubrtMibvr.  1878, 

Bd.  n,  p«g.  t». 
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Vann  in  «iner  Anstatt,  wo  ativh  Wfiaefaa  der  MphilitiM-tttMi  AI 
gerciniift  wnrdR;  hei  Voae  Solomoo')  nlhrle  die  Infecboo 
Lide  eines  6  ^Vocben  alt«n  Kindes  Ton  seiner  «Tphilitiscben  Tanie 
licr,  umgekehrt  entstand  b«i  Snell  die  Ansteokunj;  eioer  Winerm 
an  der  Curunkel  und  den  niigrenzeaden  I.idtheilen  durch  eio  »fpbUi- 
tinclies  Kitid.  Merkwürdig  i«!  die  Beoliachlung.  welche  De&marrps') 
an  einem  Arzte  tnuchte;  bei  diesem  entwickelte  sich  eine  Initial- 
mnuireslHiiou  de»  Lides  dndurch,  äas»  ihm  ein  mit  MundsTphilis  be> 
Imfteleii  Imlividuuin  wiihrend  eines  lIutAeaanfalles  äecret  in*a  0«nclit 
schleuderte. 

Wenngleich  die  syphilitische  InilialntanifestatioD  im  Ganiea 
nicht  linder»  als  somit  verlauft,  ho  fjestaltet  kioIi  dieselbe  doch  danua 
uiigüntitiger,  weil  Hie  wegen  den  aussergewühnlii-'lien  SitKCS  aeltn 
gleich  erkftnnt  und  eben  deewegen  auch  nicht  Bachgemäas  behaDd«lt 
wird;  Kxulceration  und  SchwollunK  der  umgebenden  Haut,  ja  Cht- 
mo«it)  der  Conjuiictiva  und  äUMlrnhlende  Schmerzen  begleiten  dann 
auch  die  AfTcctiun,  bia  eine  awec-kmrwüge  Therapie  Platz  gegriffiak 
In  einem  Falle  (Qalezowski)  kam  ca  zur  Biklung  eine«  brvitea 
Synblepharon.  —  Die  liemu-li harten  Lymphdrüse«,  hier 
prAnuricuIareu  »dtfr  »ubmaxillaren  oder  beide  tiruppen, 
theiligen  sieh  an  dem  V'urgaiii^)  in  der  Ivereits  (pag.  lOlh)  geacbildert^n 
Weise. 

Von  constitutionellen  Krankheitaformen  finden  »ich  an  den  Lidcn 
RoBOulaflerke,  Papeln  und  Pusteln  «imeiat  als Theilcrscheinuaf 
otnc«  über  d«a  ganzen  Körper  ausgebreiteten.  TemacbUMigl« 
Syphilide«,  während  gummöse  Infiltrate  und  Geschwüre  sioh  an  A 
gleichnamigen  Proii-ce^e  der  XacbbarBchaft  (Btirue,  Sehläfc,  Wan^ 
Jfaae),  insbeeondere  wenn  ihnen  der  «rpipnösc  Charakter  innewohnt 
(sitthe  die  Figg.  8  und  12),  anreiben  und  die  Lider  oft  in  groiwf 
Auadehnuug  zerstören.  Indessen  timlen  »ieh  die  meisten  diwer 
All'(^ctionen  auch  »elbsttttSndijc,  wenngleich  selten,  vor. 

Die  Papeln  der  Lider  pflegen  inil  fettigen  Rehüppchen  oitt 
KrÜBtclien  bedeckt  zu  sein  und  bei  ib«'r  LiicaliRiition  wn  tnm 
Rjind«?,  gleich  den  PuMleln,  guachwiirig  zu  wenJim.  AuHfaHeo  Air 
Wimperu  —  Madaroeia  —  ist  dann  gewithidiche  Folge. 

Die  Gummata  der  Lider  erscheinen  manchmal    in  Forai  «* 

■)  Th«  Brii.  iiird.  JouTD.  1863;  -  Hicbal  in  Orl(e-8lni<«k'a  A»»- 
huilk.  Bd.  IV,  p«g,  417. 

'i  Tniti  tli^r.  et  (»»t.  de«  M«Ud.  Aam  y«u,  Paria  1867;   -  Miall»!.  t& 
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Andeolen   und   Chalozicn,   oder  sie   stellen   platte,   flächeDformigc 
Inflltrate    dar    oder    &ic    wachsen    za    mandel-    bie    nussgroesen 
und  noch   grösnercn   (leschwöisten   heran.      Dabei  erweist    sich  die 
Haut  Tiiimeiat  erkrankt  oder  es  kommt  die  ffummöse  Affection  Tor- 
nehmticb  ileni  Knorpel  m  —  Tarsitis  syphilitica  (Masa^ly» 
E.   Fuchs,    Vogel,    Bull,    Falchi,   Anthofer,    Mittascli'), 
Der  Verlauf  iat  manehes  Mal  acut.  Öfter  jedoch  zieht  er  sich  durch 
mehrere  Wochen  hin;  die  Scbmorzen  räad   oinzelno  Male  sehr  er- 
heblich,     andere     Maie 
wieder   fehlen  die  voll- 
kommen.   Der  Ausj^ng 
in   "ülceration    ist   sehr 
gewöhnlich    (Fig.    46); 
Ton  dem  Grade  der  Zer- 
störung hAngt  dnnn  auch 
die  Entstellung  ab,  die 
nach     der    Vernarbuug 
xurQckhleibt    Die  nicht 
TersehwSronden       Infil- 
trate TcHaufen  wohl  im 
Allgemeinen    f^nsti^r, 
doch  enden  aucli  djeae 
mitunter  mit   Schwund 
und    iSchrumpfung    der 
Haut  and  des  Knorpels. 
In  dem  ?tfnaä6c  als  die 
Jlaarfoltiket  unter  dem 
gnramüaei)  Infiltrate  g». 
litten,  wird  auch  hier  Madarosi«  zurUckWeibeu. 

Wegen  der  IJngewöhnUclikeit  ihres  Sitzes  "wird  die  Initial- 
manifestation beim  erati»»  ArihÜfk  tifter  für  L-iii  Gumma  j^eUalton, 
andererseitf)  wieder  kann  manche  dünne,  gummöse  Infiltration  für 
einen  initialen  AfFect  imponin-n  (puR.  159).  —  Kleinere  aypbilitieeho 
Infiltrate  aa  den  Lidern  dürften  in  der  ersten  Zeit  harmlose 
Chalazien  oder  Ilordeolen  vortäuHchen.  Eine  Verwcchselunc  mit 
Neuhildung  kommt  häufiger  in  dem  Sinne  vor,  dass  ein  Krelju- 
gcachwür  für  eine  syphilitiacho   Ülceration  gehalten   wird,  aln  um- 
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gekehrt.  Um  'Wiederholungeti  ru  vermeiden,  sei  bezöglk-h  »Wrr 
dicsur  Vcrhäitni»«!  auf  diw  (pag.  182  und  ISO)  bcreita  üesagt* 
vcrwicecn. 

Seltener  aU  an  dca  Li*lern  finden  eicli  die  venK-hiedenen  syphi- 
Ijtincheii  Affetfiimen  tiii  der  Biiidt-liaut  Tor. 

Die  Ini  tiaIrniinifi-Htiitioiii'n  sind  als  Sklerosen  beschriebei 
und  meist  nn  der  Ueber^'ätigHfulte  Ae»  luiteren  Lides,  seltener  an  der 
fJonjimirtivii  tiirwi  (Sturj,'is,  Szokalslty)  oder  an  der  Conjanrtivi 
bulbi  (Wecker')  an((i?tr«fFGn  worden.  Zweimal  (Fonrnier'j. 
Miehel")  waren  es  Aerzte,  die  naclt  Behandlunj;  von  Syphilis- 
kranken  ConjunctivaUklcrosen  ncquirirten;  einmal  (Desmarrea  l^öifl 
fand  sich  die  Infocrion  an  ciaer  Hebamme  —  zngJeioh  die  ütHbt 
hierlicrgeliürise  Ikobachtun^;  in  dem  Falle  von  Szokalttk;  wird 
die  Infcction  eines  Kindes  vermiithiin^ weise  daraur  KurÜckg«nikrt, 
daäs  bei  dem  letzteren  eine  in  den  L'onjunetiTalaack  liineingefollvnr 
Wimper  von  einem  Svpliilitindien  mit  der  Zunge  hcruuszuteckeii 
versucht  worden  int.  —  Conjunctivitis  und  Liehtacheue  begteitva  die 
Affectioii  nehr  genie,  die  übrigen»  ohne  Si-hadigung,  hQclwtens  mil 
ZurUcklattsung  einer  Narbe,  keilt.  —  Die  priiauric  uluren  wler 
HU bniaxi Haren  Drüeon  übernebmen  auch  hier  die  KoUe  der 
indolenten  Bubonen. 

Den  von  Ludwig  Mautlmer*)  erwähnten  hartnäckigen  Coe- 
junctivalkatarrh  bei  SyphUitisohcn  hat  man  möglicher  Weite  ol* 
Ausdruck  einer  Verallgemeinerung'  der  Seuche  aufzufiufiivn;  aicW 
Hcheint  dien  in  einem' Falle  Jules  Qalvani's  gewcftco  zu  witi, «« 
Chcni(>»iK  d(>r  Bindehaut,  begleitet  von  nächtlich  exaccrbireodeo, 
uiigrüneiirtigL-n  Kepfschmerzeu  bestand  und  er«t  ein  apSter  fotgesdn 
ptipulüsfs  Syphilid  die  Situation  aufklärte.  Auch  bei  hereditör^rrphi- 
litinchen  Kindern  ist  llirschber^  ConjunetiralrOthung  nufKeralleB. 

Deutlich  erhobene  oder  nur  schwach  elevirto  Hache  Papeln  äai 
an  der  Conjunelivn  von  mir  (pag.  322)  und  Anderen  gesehen  woidn; 
dieselben  wnren  theila  mit  don  gleichen  EfKoreocenzen  der  allgei 
Delikt;  oder  der  Liilcr,  thcils  mit  anderen  Syphilisaymptumeo 
gesellBcbaftet. 


')  Trail4;  «omviot  d'ophth.  par  W»ck6r  M  Landolt,  U.  I,  V»m  ISW; 
—  Uitt&ach,  l.  G. 

*)  CUudo  »avy'*  Tlihi»  tl»  I'iiri«  Itff«. 

*)  Z«iiiirK  L«farb.  A.  ärphiliN  1393. 
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Die  Oumniftta  der  Conjunctiva  gehen  gewöhnlicli  auch  auf 
dui  Sklera  über,  oder  sie  ziehen  bei  entsprechendem  öitzu  aueli  de« 
TJinbus  corneae  in  MitleidcDechaft  Ich  habe  bei  oincr  26  Jahre 
alten  Ta|i^löhnerin  am  rechten  Augo  (Fig.  47)  ein  crbscngPOSHiw, 
rostfarbenes,  niAssig  hartes  Infiltrat  gbit^ehon,  das  grüsstcnthoils  der 
Conjnnctiva  angehörte,  rum  Theile  abef  auch  in  der  Sclorotica  fest- 
8A«9;  nach  obon  und 
ioacD  stioe»  da»  Inlil- 
trat  an  eine  weisse, 
»lurcheinTraums  ent- 
standene Elonihaut- 
uarbe,  ge^en  welche 
die  Iris  herangezogen 
und  cinf(ehcilt  war; 
von  unten  Jior  »ah 
man   einige    gröäHsro 

Oeniae.reiflercb«n 
heranziehen;  in  beiden 
oberen  Lidern  waren 

kleinerbsengrosse 
Tarealguniniata  ein- 
gestreut, welche  die 
Corjunctiva  palpe- 
brarum vorwölbten, 
und  am  freien  Rande 
des  t%chtun  obei-cn 
Augenlides  befand 
«ich  ein  kleines  Ge- 
achwürchen.  Linker- 
seits  bestand  Retiu  iti« ; 
auaecrdcDifutidcntiich 

TOT:  gummöse  Oeachwöro  im  Rachen  und  Kehlkopfe,  einzelne 
PeriostoMni  und  an  der  Haut  theils  aypliili tische  Puttteln,  thinls 
tiefer  Hitsemle  Oitiamala.  ITuter  einer  L-ntspreclifudeii  Allgemein- 
uud  liooatbuhaiidluiig  trat  überall  Heilung  ein;  Conjunctiva  und 
Sklera  wurden  vottkomraeii  normdl.  —  Gehen  die  Oiunumta  in  Ul- 
ccration  über,  «o  ist  nach  Ausheilung  eine  Narbe  (F3fltland<>r)  oder 
eine  pterygiumiihnlieho  VenÜL'kung  der  Coujunetiva  (Wecker)  zu 
erwarten.  —  In  Wecker'e   Falle  wurde   daa   Conjunctivalgunima 
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anfangs  für  emr  bÖsartiRe  NonliilclHnp  gehalten,  his  die  wciteTt;  TdIct^ 
sufliung  Hypliiliflß)*iii{>toii)i'  auch  ain  linken  Arme  erkcnnL-n  liun. 

Die  (-arujiltclii,  deren  wir  bei  der  InitialmaaifeHtatiDn 
der  Lider  zum  Theili^  schon  (tedachten,  künitcn  auch  den  Sitz  für 
guniinüäc  fnfiltrate  aligeben;  die  Selti-nboit  der  ABWtion  hat  ia 
einem  Falio  auch  hier  dio  Aiuiahmo  von  KrebBgeschwOren  nahe- 
gelegt, bis  R.  \V.  Taylor')  durch  ein«  antioyphilitjscfac  Tht^raiM 
Heilung  crziolte. 

Uebcr  sypbilitischo  AtfeotioQen  der  Tbrüncndrüsc  liegen  nar 
wenig  Beobachtungen  vor.  J.  T.  Strcatficid')  hat  bei  einen) 
Manne,  der  auch  sonst.  Zeichen  von  Syphilia  luifwic«,  daH  linke  obefc 
Augculid  geschwollen  und  nur  schwer  aufhobbar  gcfumlcn;  in  der 
Gegend  der  Tliranendrösc  war  eine  ziemlich  derbe,  Hnchkniitif» 
Geschwulst,  die  mit  ziemlieh  »charfem  und  weniger  hartem  Riind«* 
vor  dem  Lidruiide  aiifhürte  und  nach  oben  gegen  die  Orbita  hin 
sii-h  fortsetzte;  weder  dio  gerötheto  und  emptindliehe  Haut.  niKh 
die  fleitiehrothe  Conjunctiiva  hingen  mit  der  Oc^ohwuldt  zusammea; 
Orbita  und  Auge  waren  nonst  gesund.  Am  iimoron  Winkel  de* 
rechten  Augee  befand  sieh  ein  erbacngrosüer  Helscbrother  Knoica 
Unter  dem  Qchrauehc  von  Judkahum  und  QucckeilbGqtnipanilvfi 
mdiwanden  ullc  krankhaften  Entchuiiiungen.  ^| 

Die  Tlirünen  weg«  können  aioh  an  krankhaften  Vorgänsen  ii 
der  Nacliharachaft  bctheüigen;  sei  es  von  Seite  der  L'onjunctiTi 
und  der  Ijider,  «ei  en  von  Seite  der  Naüenschleimhaut.  Am  inten* 
aivHten  leiden  der  ThrÜnenHack  und  der  Thränennaaengang  \m 
Ostitis  und  Periostitis  des  knöehemen  Canali»  laerpnalia,  wie  di« 
bei  einem  KninVen  Thiry's  der  Fall  war;  bei  demselben  kam  « 
niimlieli  s  Monate  noch  der  Initial  man  ifestation  zu  einer  Krkraakiu^ 
de«  aufi*feigenden  Astoa  des  tinkcn  Oherkiefeps  nnd  znr  BildflOj 
einer  »j-philitischcn  OcBchwulst  in  der  Gegend  de»  ThräDeoaacl 
und  dann  zu  einer  Fitvtel  (Bourgois*). 

Pur  die  Anhänger  llutchinaon's,  der  dieKcratiti»  parenchj- 
matoott  im  Vereine  mit  (Hiier  nflmab)  heohaehtotcn  Taubheit  ntl 
der  noeh  joi  erwähnenden  Anomalie  der  Srhneitlezähne  als  Aottdrofk 
der  hereditären  Syphilis  auflTasst,  zählen  Ilornhautaffectionen  la  dn 


>)  Amor.  Jimm.  April  IHTTv;  —  »Rhtntdt'i  Jnbrti.  IM.  CLXIX.  {Mg. 
*>  T\n)  Krit.  muil.  Jimni.,  Sopt.  1^;  —  Vfrahow  u.  Iliroch'a  J»knA 
18R2.  Bd.  II,  iMg.  Vi9. 

0  Pnmo  mii.  &.  1863;  -  8oliiBi4t'i  J«hrl>.  Bd.  CXXUI,  p^  89 
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liiiti fixeren  Krkr»nkiii)^f»llcn  der  Syphilis.     Nach  dßii  Errahruiigun 

vieler  Ophtlialinuloßon    füllt  Jedoch    uur  viav  gfriiiKi!  Aiiisalil   von 

Keratitis    parLiitbyuiatuäa    mit    SyEiIiilix    zuwiiiiruun.       Diu     gl(.*ielic 

AflV'Otiuu   bringt    Ilürncr    mit  crwarbfnor  SyjiIiiÜH   in    Iluziuhiing; 

Mauthner  Imt  einmal   hurtaH(;kigi>   Kirratitiii   [iiir&neliymKtu^a    bei 

einem  Säugling  ^t^when,  dür  Sy[ihiliH  wn  tlcr  Amme  ii(Ti{iiinrt  hatto. 

Hingegen    l3t_>s(-bri>ibt  M  a  u  t  h  ii  e  r  tun   Komtitin    piinctntn 

eioc  Hornhautorkmnkung,  bei   welcher  grauliche,  in  verschiedenen 

Schichten  der  Hornhiiut  ritzende  Ucrdc  vorkoiumcn,   tllc   nicht  in 

Eiterung     übergehen     und 

bald  mit,  bald  ohne  Ilintcr- 

laseung  von  Trübunf;cn  zur 

Re»^)r[)tion     gelfingcn ;     für 

Hatithner  ftclieiniMi  diene 

QbrigenB  nur  »elton  vorkom- 

mendeD  erkrankten  Stellen, 

dorn      klinischen     Verlaufe 

nach,    die    Bedeutung    von 

giunmöson  AnhitufutiRcn  ru 

babeo;  Hock  nennt  ciuon 

ähnlichen  Kuataud  Kcrati- 

ti»  intcrstitialis  puncti- 

formia    eyphilitica.    — 

Sonst  sind  au  der  Hornhaut 

nur  von  der  Nachbai'sclinrt 

liurüberwuchsende        Gum- 

mala,  und  auch  diese  nur  selten,  biiobachtet  worden. 

Auch  an  der  Selcroti  ca  konmien  Ouiiimata  nur  8l■ltl^n  vor. 
J.  A.  Audrewö')  beaelu'elbt  ein  Gumma  der  SeSerotica  oberhalb 
der  Cornea,  daa  V<"  'Q  der  Queru  und  V  'u  der  IT&he  maass  und 
in  der  Mitte  cxulccrirt  war  (Fig.  4H);  das  obere  Augenlid  konnte 
willkürlich  nicht  bewegt  werden,  die  C'onjunetiva  war  gerötlict.  — 
Wegen  ihrer  Scltenhoit  worden  die  Gummata  umnchmnl  für  b^e- 
artigc  Neubildungen  gehalten,  wie  in  dem  von  Charles  lliggcn»*) 
mitgetheilteu  Fallc^  in  wck-hem  «chliL-SBlieh  die  entsprechende  mcdi- 
camentiise  Behandlung  Heilun»;  hrachto. 


r 
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•)  Ari-.h.  r,  Aiii;r.,ih«Uk.  B<l.  XU,  pSR,  83. 

»)  Br4t.  niüd.  JouriH  Febr.  lS83;  —  SoJimidt'B  Jahrb.  Bd.  CCI,  f»£.  271. 


Die  syphilitische  Iritis  nt  eine  für  den  Angenarxt  und  Byphi- 
lidologv»  glvlcli  wiclitigc  Eranklieit;  denn  einerseits  beruht  meftr 
aln  ilio  llülftc  ullci-  RcgciiIjoj;«nhiiut-Kntzün<1un£^ß  aur  SyphiÜB  und 
andt^rrnntfl  xtcllt  dJo  Iriti»  ciiie  xloiiilicli  lirmtigo  AtTvtrtiun  dar«  die  il 
allen  Stndicn  der  IjUOm,  ja  mitiitttcr  auch  als  erstes  Symptum  An 
constttutionplltin  P'rkrankung,  aiigttruilen  wird.  Rs  ist  liitT  nicht 
der  Ort  auf  HvmptoiiiKloloKi*^  und  Vt-rlauf  der  Iriii»  (diu  Rlfich  drr 
gj'philitiscWn  C'horiniditi?  und  ReLinilis  dum  Gebiet«  äer  Augtmbeil- 
kurdc  zuliommcn)  nSlier  cirxugehon,  Awh  so  v\el  wi  b(>mprkl.  dso 
diese  Krankheit  in  i'iripr  grussou  Znlil  von  rfillcn  sieb  in  nichu  too 
der  idiopathisrlion  Form  untcracheidet  (Mauthncr)  —  «nwliif 
Autoren  (Stcllwag  t.  CarioD,  Eduard  t.  Hget)  Inigneii 
überhaupt  jcdt'n  l'iitcr»ohicd  z^^i9cbcn  syphilitischer  und  idiopathiftciw-r 
Iritis  und  ji;n;ifi;ii  düduroh  auf  di(;»clbc  Lehre  nuiivk,  die  tichoD  ds 
erete  Kenner  dor  Iritis  «yphiliticji,  .lobaim  Adam  Hchniidt  (1751 
bis  1809),  IVofeiMior  dur  AugL-nheilkundo  am  Jonephinum  in  Wie«, 
vertreten  liatt«;').  Ksuntorlirgt  jt-doch  keinem  Zwrifd,  da.«  in  einer 
wenn  auch  gcrinseren  AnTiahl  von  Folien  die  nyphibtiscbe  Iritis  mit 
Bildung  von  Knoten  einbergeht,  die  tbciU  Papeln  (Knappe  ibMlü 
Oummata  rcprasentin-n. 

Wenngleich  die  syphilitische  Iritis  auch  spontan  heilon  kanD^.|taJ 
ist  meiittcns  doch  schwere  8i'liiidi||{ung  dt'-ü  Sehorgane«  durch  [lildlJV^ 
TiHi  hinteren  Synechien,  oder  Pupillarvcrschlues  zu  booorgeo;  ifo 
Geneigtheit  zu  Rccidivcn,  dns  öftere  Auftreten  der  gleicbcn  Krank- 
heit am  andc^ron  Auko,  diu  mögliche  Fortcch reiten  des  Vtoceae*»  aaf 
den  Ciliurkrirper  und  die:  Chcrioidca  und  endlich  die  weoo  snnli 
seltene  Aual)ililunf;  eines  scaindSrcn  Olauconm  erhöfaea  die  Qeftkr 
dicKcs  Augenleidens  gann  bedeutend. 

Der  OiliarkÖrpcr  erkrankt  gewöhnlich  im  AiukMoiw  n 
Iritis  —  Iridekyklitie.  Ebenso  reiht  sieb  die  Fntziinduni;  dn 
Aderhaut  an  Iritis  an,  doch  wird  auch  selbstsliiudigt}  eypltililiirlit 
Chorioiditis  beobnchioL  Uedonklicb  wird  die  ChuKoiditia,  vuma 
GHaükrirportrübungcn  zu  Statide  kommen,  oder  wenn  Belkä- 
ligung  Ton  Seite  der  Ketina  oder  des  Nervus  opticus  vorliegt. 

Nnch  den  bisherigen  Krfahrungen  sind  die  sypbilitiscbt-n  <^li«rirt- 
ditiden  vordcnidio|>atbi»chen  durch  Nichts  aui)ge£cicliuct(Muutbiicr). 


'I  J.  K.  Prdknuli,  Dcb,  i.  Konnln.  i.  Irit.a7ph.ete.    6a|l^ltdr.  d.  m^- 
cUtr.  Ceuttmlbl.  ISTS. 


KctinalerkränkuQgen  echdncn,  wonn  man  auch  Hy))OTHiiiiL'ii 
UDil  Trritationsxiistündß  liiorliorzühll,  imdi  1iiiiili|;t>r  zu  sv\u,  iils  man 
biüber  ang^'nomnion  Imt,  Ülo  H.  itul)  ^)  hat  Hvpt'räniia  „ii(»rvomiii 
opliwirum"  he\  friachor  Syphilis  oft  (74  Miil  unU^r  400  FälU'n) 
gesehen;  iles  zietnlicli  liaufiRt'n  Vorkommens  von  Irritationen  der 
üietzhaut  haben  wir  bereits  (piig.  3!t9)  gedacht.  Aber  aut-li  nus- 
geeprochen«  mehr  oder  minder  schwere  Retinitidcn  eiud  mit  einura 
aueehnlichcn  Bruchtbeil  vertreten. 

Muntliiter  schreibt  zwar  der  syphilitiKcIton  Ki;tinlli»  fiewmm; 
Eigi'tithümlichkeiten  zu,  nüiiinch:  ,eiiic  liclitgi-iiuhthe,  sclik-ierBriige 
Triibung,  welclic  ring«  um  dou  Selinerven  eintritt,  dessen  Orenxün 
imdir  (mIlt  wenifryr  deckeiu!,  nach  allen  Rii'titunKcn  sich  ausbreitet, 
imd  selltHt  imf  der  Iliihe  di.T  Kninkheit  «ine  Ziirtr  Idnibt";  er  will 
über  dnniit  durehniiH  niolit  au8gi>»prt»'lieti  hiibcn,  „d»»»  nirlil  eine 
idiopathische  Rctinitifi  unter  dem  Hilde  der  syphilitischen  und  umge- 
kehrt eine  Bpecifisrlie  unt<T  dem  Bilde  der  idiopathistehen vor- 
kommen könne".  Bei  Erkrankuu«cii  des  intracraniellen  Schnerven- 
antheiles  oder  wenn  Gnmmutu  de»  Otihirnm  oder  uminer  Iläiite  vor- 
liegen, kann  Neuritis  uptiea  in  ihren  vensthiedenen  Formen,  wie 
im  Verlaufe  von  ähnlirhen,  niclit  Hyphilitischen  Krkrnnknngcn  inner- 
halb der  tichfidel höhle,  entsttdien  ([mg.  40ß), 

Im  Verlaufe  von  GehirnsyphiliB  entwiekeln  «ich  mitunter  Am- 
blyopieo  und  Amaurosen,  ohne  das«  diireh  das  Ophthalmoskop 
irgend  vrelche  Anomalien  nachzuwoiacn  wilren;  manehmal  igt  die 
SehatöruDg  nur  eine  vorübergehende. 

Durch  Syphilis  hervorgcrui'eno  GlaskörpertrübuDgen  sind 
gcwölinlicli  auf  eine  vorauHRCgangenü  Chorioiditis  zurückzuführen; 
möglieh  jedoeh,  das»  avich  eine  M'llmtntümligii  Ilynlitin  Byphiliticu 
vorkommt. 

Nach  Michel  soll  nuch  die  Linse  ffip  nich  allein  in  Fnlgc 
Ton  Syphilis  erkranken  können.  Insofern  als  Atherum  der  (infassc 
ui  Katarakt  führt,  die  Syphili»  aber  solche  Gefiissulterationen  be- 
dingt, ist  ein  Zuuimnienliang  zwischen  Luea  und  Katarakt  immer- 
hin zulässig. 

I>ie  Angaben  über  Hiiufittkeit  der  Byphnilicclten  Ohren- 
orkrankungcn  sind  sehr  Kchwankende:  Xach  JamOH  Hintun 
lieferte    die    hcreditän*   Syphilis    mehr    als    ein    Zwaiizigntcl    aller 

0  Ttifl  vpUtl]atni»icope  maA  Lum,  Chrj«ti«nia  18&t. 
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Ohren k rank pn  für  diu  Oiiv's  TTospitiil ;  Albort  H.  IJuck 
unter  397<)  Oliren kranken  zwar  nur  30  ituf  Syphilis  beniheiHle  Fäli^ 
coastatiren  künncn,  düch  glaubt  er,  ünss  der  ProcentHats  viel  liühvr 
»am  därflfl,  weil  ja  der  syphilitieche  Ursprung;  oft  unerkannt  bleibl; 
A.  Dospri's')  hat  unter  1200  Svphilitisclien  5  Mnl  Papelu  (nod 
l  Mal  oui  voiierisches  OcechwJlr)  nm  ftusseren  Ohr  wahrgcDUiunm; 
und  Kavogli  unter  144  Sjpliiliskranken  1  MaJ  das  Ouasere  ud 
I^  Mal  da»  Miitclohr  orKr)fF«n  Rosehen. 

Dio  spitrlichen  tinatomiBchon  Untorsiichungen  über  syphilitische 
Krkrunkunj^n  dos  Uohüror^aacs  rühren  von  Toynboe,  VultoLi&i, 
tirubor,  ächwartsc,   S.  irooB*)  und  Adam  Politzer*)  her. 

3)7)11  ilitischc  Initinlmn  nifeatationen  im  Iterciche  dos  Oe- 
hörorgnnes  sind  sehr  seltene  BrschcinunKen.  Cclso  Pellizsari*) 
beobachtete  bei  einem  M  Jahre  alten  Manne  zwei  Initittbnuii- 
featationen,  eine  in  der  OrSsso  eines  Soldo  mitten  in  der  Wangr. 
eine  zweite  in  der  Qröese  eines  Zwei-Centeüimi  -Stücke«,  gegm 
den  Lobtilus  der  Ohrmuschel;  die  Rcfjion  hinter  dem  Olirr. 
nn  der  ganzen  Seite  des  nolsos  und  die  Siibmaxillargeßead  warm 
sehr  erheblich  geschwollen;  die  Tnfortion  «chien  durch  diu«  Benütxiui^ 
eines  Handtuches  erfolgt  m  sein,  (lc>9»(<n  üiich  der  syphilitische  Sulifl 
des  Patienten  bedient  hatte,  —  J.  Zucker")  sah  einen  InJtiaUffKi 
am  TraKUB  und  an  der  vorderen  ^7and  des  ktiorpeli^L-u 
OchörKangcfl  bei  einem  Herrn,  dem  von  einer  »tfirmisch  lii:l>- 
kosenden  Piiclhi  iiublicw  ^i'imi  die  Ohren  aunKeleckl"  worden  wan-n 
Die  Re^o  parütideD-musactcrica  war  gcRchwollen;  unter  dem  Ki^r«-- 
winke]  fand  man  ein  Piikct  vcrgrüiwerter  LymphdrAsoo. 

Vor  mehreren  Jahren  hat  eine  von  einem  Parieer  Arit  m* 
schuldete  Syphilis  üb  er  tragung  durch  Ka  t  li  e  t  er  i  lirnaij 
der  Eustaehi'flchen  Ohrtrompete  Auf  nnigQ  (ncher 
fünO  Personen  grosse«  Aufwhen  erregt:  eine  auf  pleicho  Wei* ' 
entatandenc  Syphilisinfection  wurde  roa  Dr.  CouEagc')  mitgotlnä^ 


')  Am».  J(niTn.  ofOtol.  KA.  I;  —  Schmi  dt'»  Jahrb.  Bd.  CXCL  paf-tA 

*]  Annnlcs  dm  nialnil.  da  l'oreltlc  etn.  T.  III,   piig.  311;  —  TirckoR  » 
ITiraoli'a  Jn)ir<-jb«r.  IfflH,  K<t.  It,  |mfi.  A9i. 

')  Arch.  f.  Auguu-  u.  Olimihcilk.  Bd.  1373,  BO.  IH,  pag.  Sfi  u.  TliclBr'i^ 
Arch.  Bd.  LXn.  pag.  Sia 

<;  Wtait«-  mnd.  BIAtt^r  IffS,  po^.  MX 

^  D«lln  trasmias.  accidfiitale  ilellii  Bjp\i..  UilanQ  tfKt,  fmi;.  57. 

*)  ZeiUobr.  f.  Ohraiilurilk.  Ikt.  KUl,  imr.  171. 

*}  Qai.  hpbd.  ls(Mi,  paff.  2«(;  -  SobiuiUr«  Jdirk  ßd.  CXXXIT,p<i|.9K 
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IrritaHunsproctisau    Ütii   SyphiliR,   iila  Flucka,   Pu{H>ln, 
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Pastcin    und    di(>    nus    itinoii     1)ervorg(>]H!nilr>n     ivriinklinilKlnrman: 

Schiippon,   Ocsi^liMÜri)   iiinl  Narlieii  fitiilcn  sirh  an  der  üiisst'rpn  iiTid 

inneren  l'läcbc  der  Ohrmiieclicl,  ntn  Tm^giis  und  im  fiussoron  Go- 

höfÄangc  bei  ICrnnkcD,  die  mit  den   gloichcn   Eftlorpsccnzcn  auch 

am  übriKdi)   Kürpcr  reichlich    überschüttet  sind,  iiiclit  ^^ar  hu  Hcdt«n 

Tor.    (iRWohnlich  liiuidolt  ka  mch  dunii  um  duc  hü<:^lust  viTwahrkit^c 

Syptiilii).      Ausnahme  weist-  jcclu<?h    sieht   man    ein    und    die    andere 

Papel  im   iiiisniTcn  (Jr^höif^ang«!  nxuh  neben  einem  sehr  mÜssiK  ent- 

wickelten    JJantsjpbiiid.     Ich    habe   bei   einem    Mmme    vollHländige 

Vorlegung    des    Moiitus    auditoriiiB    extcrnua    durch    cino     an     der 

vordor«n   Wand  ritzende  Papel  und   bedeulende  YcrniindcrunK  des 

Gehöre    beobnehtct.     Ist    der    Gehörganf;    weit    genug,    tto    ist    die 

Oehörefunetion  nur  wenig  getrübt. 

i  Andurs  ist  es,  vrenn  dae  papulüöc  Jnflltrat  am  Trommelfell 

LtMlbet    eich    hcßndvt.    Bei    einer    mit    friüclier    Syphilis    bohafteten, 

^'SO  Jahre  alten  Fabriksarbeiterin,  die   über  Sausen  im  rechten  Obre 

j     klagte,  habe  ich  die  einzelnen  Thcile  des  rechten  Trommelfelles  nicht 

erlcennhar   gefunden;   in   der  Gegend,   wo  der  kurze  Fortsatz   des 

Hanimergriffos  verniuthet  worden  konnte,  befand  sich  oino  lianfkoni- 

gTDHiMf,  btasse,  gläii/.t_'udL'  Papel;  der  vordere  oLeio  Quitdiant,  »owio 

I     der    hintere  Raum   der    McmbrBnn.   t^rnpanl   waren   stark    geröthvt, 

▼om  unterm  liinteren  Rande  Kog  eich  yiu  intensiv  geriitTiPti^r  Kegel 

,     zu    der    Köthung    doti    oberen     vorderen     QuadninlL'n;    das    übrige 

i  Trommelfell  war  gleiclimässig  jretrübt.  Die  ^Membrana  tympani 
der  linken  Seite  erschien  opak,  vom  unteren  Endo  des  Ilnninier- 
grinV's  zog  sich  hinter  dem  luirinulen  Litihtkegol  ein  zweiter  uiiregel- 
niüsaiger  Lichtreticx;  liiiittT  detri  kurzen  llammergriH'  wici  das 
I  Trutnmelfell  imch  oben  und  riickwärts  reiche  Oelii^KinjiTction  auf. 
Normal  gcapnicheni!  Wurtc  wurdpn  rechtB  auf  fünf  Schritte  Knt- 
femuiig  nicht  mehr,  linlcH  in  einer  Distanz  von  Ktvolf  Schritten  noch 
ganz  gut  gehört  Einige  Tage  spüter  wurden  aueli  noch  zwei  Ecchy- 
mosen  im  rechten  Trommelfell  bemerkt.    lieeBprung  trat  bald  ein. 

So  lang  e«  sich  nur  um  den  iSusscrcn  Thcil  dos  Obres,  den 
Mcatus  auditoriU9  und  dio  äussere  Schichte  des  Trommelfelles  in- 
begriffen, hundelt,  int  gftniihnlich  dnuenide  Oehiirsetörung  nicht  zu 
besorgen.    Ladroit  do  Lacharri&re'-)  hebt  hei  Syphilis  Rötbnng 

'>  Ano.  dei  mal.  ds  Vor.  etv-.  1,  2;  —  Sohmidt's  Jährt».  Bd.  CliXXJV, 
pag.  224. 


und  Kissigwrnlen  ilrr  Wiintlü  <Ie»  Q«h5rgaDgra,  DurcliffiurfatuoK  dt» 
TromirieHV'lli'a,  cinoTi  klarrn,  später  ('twna  g«triibtcii  Ausfluea,  Jucl- 
ctiipfindung  uiJcr  geringe  Hrhmcrzca,  ÜchnrenbnHliRic  und  »cblieaalirlip 
Heilung  hervor.  Oleiclifalls  günstig  ist  der  Verlauf  der  cxulcorirlm 
Papoln,  selbst  wenn  de  zu  flnchon  oder  vertieften  VarboD  im  Ooliur- 
gnnf;e.  meist  mit  Vt^Tliiiit  der  TMrchcn  vcrKMcllecliafcet  (Adam 
Politzer),  t'iiliren;  nur  in  seltenen  Fällen  bildet  sich  auf  dji 
'Weise  eine  ringfJ>rinige  Vcrcngenmg  atig  <TrQltsch)> 

(Junimösc  QcschwQrc  der  Obruiuscbcl  bnbo  ich  cinmnl  tw> 
obacbict;  im  UaQicou  sind  »ic  am  äusseren  Obre  selteo.  lliflfiite 
gummüfle  Intiltralc  führen  zu  Atrophie  und  Öcbrumpfung  dee  Otir- 
knorpels. 

Mi  ttelobrerkrnnkungcn  reihen  tuch  meist  an  n^'pUHliiGhi 
IMiaryngitiB  und  Ubinili»  au  (Schwartze);  Verengerung  oder  Vw 
8chlicM«UQg  der  Tubü  an  ilu'eni  Oatium  pharyugeutn  durch  »vpIdE. 
tinebe  Papeln  oder  flumniakriolcn  (Zaufal)  worden  mit  rurüUr- 
gebender,  Seil runiptun gen  und  /usain inenziebungon  währt'ud  dn 
Vernnrbiinj*  mit  dBiiernder  Geliürnstürung  gepaart  sein.  Die  durri 
die  Tuba  fortgcicitctc  ebenso  wie  die  im  Verlaufe  der  Sypltili«  Mrlbrf- 
stiitidiK  nkh  ctablirendc  Otitis  media  gebt  mit  eiteriger  Eutzündun? 
und  Trübung  den  Tronimclfellop,  manchmal  mit  Porfuruliun  dcssi-Ibco 
(H.  Kimpi)'),  i'fter  olme  Schmerzen  und  mit  Ohn-nsiimifu  einher; 
die  Knoelienleituiig  ist  bei  coniplioirender  Labyrintherkrunkung  lienb- 
goscbtt  und  eine  Uestitulio  ad  integrum  in  diesem  Falle  »cliener  n 
erwarten. 

Bei  cerebraler  Syphilis  sind  Störungt'n  der  OvhOnftaetioti  — 
miinrhmal  in  Form  von  CfehörRhalhicinntion  (James  H.  Ayer*) — 
beobachtet  uorden.  Hantiger  sind  AH'ectioueu  de«  AcaKticn«  nad 
des  Labyrinthes  (in  Bpccicdor  Sohncckc);  »ic  sind  ab«r  schwcrm 
einander  zu  unterscheiden  (I).  R  St  John  Roosa").  Adam  P*- 
11 1 KCl-*)  hat  Hi'licm  7  Tage  nach  Eraolii-incn  der  InitialmanifetWi« 
Erknuikimg  lU-s  rüibyrintlica  wahrgemirnrnrn;  Oedmaiisaon^  1fr 
obovhtctc   1   bis  2  Mocato  nach   der  infcction  nebun  Roaeola  a' 

■)  Zeitwhr.  r.  Otimihfilk.  Bd.  Till,  |ia|r.  122. 

')  Tbe  Boston  aiod.  «nd  turg.  Juum.,  8«>pt.  1878;  —  WieMf  neC  W«d»- 
Mlir.  1879,  pa«.  990. 

t  Zoltsclir.  f.  OhwiilioHk.  Bd.  IX.  paj;.  3ü8. 

•)  1.  ft.  pufi.  109. 

")  N'ard.  uied.  Arlt.  1800;  —  Virchaw  a.  Elirach'»  Jahrahr.  K« 
Bd.  1[,  pBK.  3^ 


du|ii>E>lit«itiger  FnvialiHläliiiiuug  Tuublicit  dcü  HiiVen  Obres,  die-  mit  dun 
anderen  ErsclR'iniiitgeii  duroh  Iiiuiictioii  geheilt  wurdo;  Ro»oii  >) 
hat  Wi  S  Krnalicm  f!  Iiis  7  Moniitf"  iim-h  ri«r  Iiifnctiori  Sausen,  AVr- 
Mhlcchtomng  des  Ooliöra  nnd  irnfiihigkcit  gowinac  Töne  zu  hören 
beobachtet  und  iils  SyplitH»  der  Cochlea  gedeutet;  dio  atiti- 
sypliilitiHchft  BehiiiidluiiK  liut  Jii  zwfti  Fallen  ITciliiinfr  in  ciuera 
Ili;»Hi;run{c  gebracht.  In  ileii  meisten  Pülleii  jedoch  iiiaHifcstirüii  Hi<:h 
ayphilitmchi!  AtFccriuiien  dt^s  innerrn  Ohre»  nach  Jahre  langem  Be- 
Stande  der  Seuche  und  führen  entweder  ptützlichc  oder  iillmniis 
sich  entwickelnde  Taubheit  herbei;  einzehie  Male  werden  vorüher- 
gebende  DcHseningen  wahrgenommen;  gewöhnlicher  jedoch  int  blei- 
bender Vertust  des  Oohörc».  Die  Knochonleitung  ist  dann  vermindert 
und  die  Pereeption,  hoher  Töne  insbesondere,  herabgesetzt.  Augser- 
dem  wird  die  Otitis  interna  durch  Obrensnueon,  Sehwindelaniiille 
und  Uleichgewieht$t»törungcn  lAstig.  Die  Erkrankuu;;  triH't  moiet 
beide  Seiten  in  der  Art,  daea  ein  Ohr  mehr  afficirt  orflclicint  als 
das  andere. 

Hei  hereditSr  syphilitischen  Individuen  pflegen  sich, 
meist  um  die  Zeit  der  Pubertilt,  die  gleichen  Labyrintlierkrankungen 
ausKubiklon.  Nach  übereinstimmenden  Beobachtungen  mehrerer  Au- 
toren (Ilinton,  Knapp,  F.  M.  Piorce")  stellt  sich  die  Taubheit 
im  Naebfitadiun)  der  Keratitis  parunirbynuitdBa  (piig.  42ß)  ein. 

Der  Natur  der  Sache  nach  gestutten  »yphilittnche  Krkraiikungen 
des  äuüi^eren  Ohres  eine  Riinstigere  Progiioao,  als  die  dos  Slitti>]- 
ohres,  während  die  Labyrinth atfectioucn  die  echUmmstc  Vorhcritagc 
tritrt.  Die  syphilitischen  Proceaae  des  äusäeren  Ohres  sind  Jcdocfa 
ab  und  zu  mit  solchen  doa  Mittolohres,  und  letztere  wieder  xieralich 
oft  mit  Labyrintlisyphilis  coitiplicirt.  Ea  niiissen  darum  diese  Vci^ 
häJtniMC  li«i  Stellung  der  Diagnvse  und  Profjnuse  genau  herüek- 
richtigt  werden. 

Bei  liesprechung  der  Rhinitis  syphilitica  (pag-  257,  280  und  265) 
haben  wir  bereits  mannigfacher  Altiirationun  des  Geruehsverniügenfl 
Kedaeht.  Ea  erscheint  zweifellos,  daai  anch  im  Verlaufe  mancher 
Fälle    von   Corcbrallucs   die    Geruchsperception    gestört    oder 


'  *)  II<h1.  K«(»)ril,  Not.  lS7ß;  —  Vfrchow  u.  Hirich'«  JKliroBber.   läTD, 

Bd.  U,  pftff.  »6  n.  »ohmidf«  Jahrb.  Bd.  CLXXX,  pag.  286. 
^     •)  "Wiener  mod.  Prowe  1881,  i»««.  1183. 


vollstHndig  »ufgchobtii  ist;  »o  findet  »ich  bei  Fr.  Chroittck')  «üul 
Ileobachttiiig  von    HiniRyphili^  vfrzrichm-l,  bei    der   neben 
Symptomtm    auch  Abstmnpfiing   dos  OeliSr-    luid  fieruchvt 
vorla«.   NutTirgcmüBs  ist  joiloch  die  liierauf  buEfigliche  l'nt 
Trugen   der  mit  cinhcrRcticnilen  AbtiHhiiie  dtr  Inlelligonz  oder  gar] 
des  Bcwu«et8ciii9   utoht   durebführbsr.     Andere   ist    c»,   wenn 
syphiUtüchc   Ki'krankuiifi;   da  Olfnctorias  bcstthc   und   dM   L'nür-] 
Bch(.üduRKBveriii»Ken   nicht,    oder   niolit  ununterbrochen    gvtrübt  iit;' 
in  dicALT  HoitiehiinK  bcatiHpnicbt  eine  Miltlicüung  vun 'Wcstpbkl')! 
IntiTcBsc.    wricber    zufoigfi    die    rmmilsionen    eines    S^-pfailitiKlm 
, gewöhnlich  durch  eine  ücrucbctäiischunR  lanBere  Zeit  vorher  Ott 
ankündigten.    I}ie8e  besiand  tn  einem  Cieniche,  den  l^ationl  zuw«3h 
niil  Salmiakjreint  verglich,  der  al)pr  gewöhnlich  von  ihm  unter  An»- 
drücken    und  Mienen    de»    entitctzlicbMen    Ekels    aU    gOnshafl*  b»^ 
zciehnet  wurde''.  In  dem  Obduetionebefundc   heisst  od  u.  ä.:  B«^ 
Nervi  olfaetori  «ind  aohr  lang,  der  Bulbus  platt  und  der  reehtv  ii 
MJDtfm   mittleren   Thcile   ctw«s   fest  adhiireiil;   neben    dieser  V<r- 
wachsung  prominircn  zM-oi  kleine,  etwas  über  at«cknadeIkopfgr«iiR 
gummöse  KniHchcn,  intierhnlh  der  i%  gelegen*). 


Auch  der  Gcschmuck  mag  durch  die  häufigen  SyphXi- 
proeeaae  an  der  Zunge  (und  am  tiaumen),  innbi^undcre  wu  di» 
feinere  Dietinetion  anlangt,  ^ebr  ofi  leiden.  Störungen  diese«  Sin» 
dureh  Erkrankungen  der  Centren  oder  der  peripherischon  BaluMüi 
sind  so  gut  wie  nielil  ^ekuiiril,  Ks  ist  aber  »ehr  wohl  denkbar,  ^Mt 
syphililitfclio  Affectionen  den  OlüUfMipbaryngcus  üderFa»cru  derClicrf« 
treffen  nml  ^'ugtMtvriedie  Alieruttuuen  h(.<dingen.  Die  gustatonM^ 
Störungen,  die  Georg  Löwin*)  neben  gummöeor  Krkranlcuog  da 
IlypogluHsua  beobachtete,  »iod  viel  natürlicher  auf  die  EntumiSB 
der  Zunge  eelbst  zurückzuführen. 


')  Iteobachtung«!!  über  Himsfph.,  VwrMjalinncbr.   r.  DamwlvL 
1883.  pftß.  41. 

')  AllK.  Zeiwchr.  f.  pjych.  Bd.  XX.  png.  4*. 

*)  L  a.  iiHg.  4%. 

*)  Oharil^-AaiiHkn  Bil  VUI,  .laliiK.  1S83. 
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Syphilis  und  andere  krankhafte  Vorgänge;  gegen- 
seitige Beeinflussung  derselben.  —  Syphilitische 
Kachexie  und  amyloide  Degeneration. 

Fünfundzwanzigste   Vorlesung. 

Ikkalt:  Uttglfrieher  Verlauf  ivr  Sy]iliiti><.  —  Syiitiilia^iroduct»  entst^h&n  Rur 
NR  (■iiiil«KiumliAltiKi>n  8li)lliin. 

8;pl)ilin  in  CuDibin ation  iriit  un<lcrffn  [>»tliulo|,'i«uIi«ii 
VargÜ  Dgen;  tnH  VaMina;  mit  venori'^tihi'm  G^Rvhwflr;  lait  Emipst, 
Blathira,  Moncrn;  Sypliiün  mit  ScrophuloNci  iiiiil  TiiljcrctüiMic;  Afrcn  Wr- 
hUtniae  su  N^TVAnnfTectioncn;  SyphilU  m^lioii  I<:r;1h"RiiL  inultifüniic.  I->zom, 
Prarigo,  pHoHaHU:  HjphUlsimiiluöte  bciTlHflii'ist  von  <:irculatltinutSrunK«n< 
UriividitAt.  ~  VdrletsunKeu  bei  tfj^bilitiachou;  ülutunEea.  —  S^rpbilis  uml 
SeulrilduRpin. 

SyptiilitisL'lio  Kiu-Iipxio.  —  Amyloi(l«>  Dftf^iMio  rdtiuii ,  (Tüng 
<lcrM'lb«n;  amyloMo  Entartung  ilnr  l^r'bAr,  dftr  Milü.,  Ninrnn,  ilnn  DanriAR. 

TJaehdem  wir  tlie  Sohüdermij»  dm  syphilitischtm  ProcesBOS  in 
sämmtlichon  <)rgaiien  und  Geweben  abjreafhlosseti,  wird  es  wohl 
für  jeden  leicht,  «et  das  Bild  einer  ayphilitiechen  Erkrankung  vor 
Augen  zu  führen  und  ihren  Verlauf  zu  construiren.  Kb  niuse  jedoch 
inuncr  wieder  daran  erinnprt.  werden,  «laew,  wie  an  tnehrecen  Htcllcn 
dieser  Vorlemmgen  bereits  erwähnt,  die  Syphilis  hei  den  einzelnen 
Individuen  keineeweg»  den  gleichen  Gang  Ueobantitet.  liald  erkranken 
nur  Gebiete  der  Haut,  der  Schleiiithaiit,  des  subcutanen  und  8ub- 
muctisen  Gewebes,  Jcr  Muskeln  und  Fascien,  der  Knot-hen,  Knorpel 
und  Gelenke,  des  Nervensystems,  der  Eingeweide,  drilsigen  Gebilde 
u.  B.  Vf.  je  für  sieh  nilein,  bft!d  in  mannigfaeliHter  Combinadon  wnter- 
einandcr;  odor  die  Krnnklieil  wirft  «ich  vornchnilioli  nuf  ausgedehnto 
Partien  eine»  und  des  anderen  Gewebssystenia  —  manchmal  mit 
bwondercr  Bevorzugung  einer  Körpcrhiilfto  —  wührend  «ie  gleieb- 
leitig  andere  Üeweböartcu  nur  in  untergeordneter  Weise  oder  gar 
nicht  ergreift. 


Lang,   KiphUIfc 
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Auch   hraiiglich   der  Reddiru    ist    naolt    unscn-ni    bishtt^ 
WinHcn  i'ine  GcJieixmiisRigkeit  iiirht  zu  v«Teichnen.    In  der  ktomm>J 
Majorität   der  nonliiic-litiingi'n  sitiil  erlii-liliclie  ZvitititcrviLlle  r,a 
HtiiHrcn,    innvrhnll)  derrn    dii>  l,iie»  iliiv  AnweiieuliBU    duivli   kdi] 
Symptom   vorrfith  (somit  latent  ist);  in  iHiizi*liicn  AuHnahmsfilloa ^ 
jodocL  l'ol^CD  mcli  iieiio  Aii«(brü<'li<>  Kibla^  auf  Schlag  uml  nuitichiiMl] 
in  Bchwcrpipn   Formen,   bo   dnss  miin  w.'hr  wohl    von  einer  aftit«,] 
matigncu  Svpliilis  (vag.  71)  sprechcD  kann.    Hanclimal  lü9»t  Hck 
diß  D<>sartif;k(^it  dor  äypbiliä  auf  aodcrc  DcprnvatinnszustÄtKl«,  auf ' 
Bchlcclitf    lijgiünisrhe    ViTliüItnissv    etc.    zurückfiiLreu ;     vfir    äui 
jedoch   uicht  iriim«r  in  der  Lage  cinco  plaueiljel»  Grund  (Ör  dm 
nialigiieii  Verlauf  der  Liittt  ku  finden.    Man  steht  hier  dcmadben 
Riitlisel  gegvnülxT,   wi(>  bei  der  Bpediilskhed;  letztere  tat  ^im  AK- 
gemciaeo   eine   cbruiiiHc^Iie   Krankheit,  aber   in    einzelnen   Reh«m 
Fftllen  sehen  wir,  das«  sio  einen  sehr  raecheD  Yuriauf  ninunt;  w 
komnit    in  Monaten  zu  derselbt^ii   Entwiekelung,   wozu   aon«t  Jaiitr 
gehören,  aber  der  (jrutid  dieses  rapiden  Verlaufes  ist  uns  onhekanjit* 
(W.  Bocek  *),      £benf)o   eei    bezOglich    der   Dauer   der    Krankbcii 
nochmtils   betont,    daas   KinKcIno   das   QlQek   haben    nach   etliciica 
Monaten   oder  doch    nach    1 — 2  Jahren   vullkoinmon    hergcsIcUl  o 
aein,  während  Andere  noch   nach  Uooennicn  durvh   neue  Syi^U»- 
productc  an  ilirc  Sünden,  au»  rniheriir  Zeit  gcmnhnt  wcrd(nL 

Die  Launenhaftigkeit  des  Sypiiilinpnice?808  springt  auch  iUa> 
in  die  Angcn,  weim  uiider»  piuhologisrhc  Vorgänge  die  Luea  aia- 
pliciren  oder  wenn  traumatische  RintltiHse  nnen  Sjrphiliafcrukei 
treffen,  indem  hiei-durch  tmld  erhi^bliche,  bald  nur  geringe  oder  gw 
keine  Abweichungen  vuui  gvwiilinlichen  Yt-rlaule  beobachtet  «enW 
EbenM  weisen  Krankheiten  (bezw.  Verletzungen,  alte  Farben),  Ü» 
neben  Hyjihilis  bestehen,  das  eine  Mal  auffaUendu  Verftadeningak 
daM  andere  Mal  fiolUt  gar  keine  auf. 

Und  doch  mües^n  wir  uns  sagen,  daüti  alle  diese  VerblltuM 
gewiss  ihren  »nturhistorieehen  Oruud  haben,  wenngleich  uns  )iti>H 
ein  offentT  Klnbli«k  in  dieselben  fehlt. 

Hexüglich  de^  Einäussea  von  traumatisclmo,  cltomiachiui  »■  >■ 
Kinwirkungen  auf  Syphilitisclie  drängen  eich  Übrigens  faig»** 
Roflexionen  auf. 

'J  Brlidirunguii  ttl>.  Syph.,  Sluil««rt  1876,  fag.  160. 


Der  Insult  för  sich  allein  reicht  koineswog«  au»  ein  Syphilig- 
product  liervnrsrapiifcn,  ob  hoilarf  dazu  immer  auch  nocli  der  Inter- 
vention (k'8  Contjig;iuin8  (oder  eines  I>erivate*t  dpKi*eIbcn '),  Zur  Zeit, 
in  welcher  das  Contogiura  im  Blute  circulirt  (pag.  64),  vrcrdon  darum 
die  moistcn  Htcllon  auf  eine  «olchc  llcleidi^ung  mit  der  Bildung 
OiDUB  Sypliilisprodiipteo  antworten  köniK-n;  in  dor  Liitenzperlodc  liin- 
gngen  ist  von  einem  Iteii^n  (einer  VprletKiingu.B.w,}iIie  IVoilnnlion  eiaes 
»yphüitischen  Infiltmtea  nur  an  solchen  OertUrhkeiten  zu  erwarten, 
«n  welchen  Contagiiinireste  in  einem  nihemlcn  ZiiHtande  verhan-ton 
(pag.  65);  immerhin  müsste  mau  nber  die  Möglichkeit  dahei  im  Auge 
behalten,  d&ss  diosolben  noch  wKhrend  dos  BcBtinndefl  dor  LSsion 
Ton  einem  nnderon  Orte  nnehtriiglieh  dahin  versehloppt  worden  aoin 
künnlen.  HofTcntlich  sind  wir  von  dem  ersehnten  Ziele,  diis  Syphiliä- 
contagium  an  allen  Stellen  in  utihezwcifolter  Woiae  nachzuweisen,  nicht 
mehr  Allüufeme,  bo  daes  wir  auch  in  dieser  Itcziehung  die  gewünschte 
Aufklärong  erlangen  werden;  inrwiachen  wollen  wir  jedoch  von 
den  Mittheilungen  J.  Neuman  n'»")  Notix  nehmen,  daen  nelbst 
4-^8  Monate  nach  scheinbar  vollständig  er  Uürkhihlung  von  ayphi- 
litischen  Kfflorescenzcn  das  Mikroskop  noch  immer  Infiltrationareste 
erkennen  lassen  kann.  HÖrhst  wahrscheinlich  ist  in  manchen  der- 
selben BUrh  Conlagium  liegen  geblieben,  das  durch  neuerdingB 
getroiTene  Reiao  zu  Propagation  und  zu  Hüdung  von  Syphiüs- 
produeten  geweckt  zu  worden  verning.  Auf  diese  Weise  wird  oa 
auch  twgroitlich,  wiiriim  die  von  lt.  Tarnowsky')  vorf^eacldagene 
^Cantcrimitio  provocaloria"  mitunter  zwar  Syphilisproducte  erzeugt, 
«ehr  oft  aber  auch  fehUchlSgt. 

Und  nun  wenden  wir  uns  zu  den  durch  die  klinische  Erfahrung 
gewonnenen  Thataac'hc«,  betreffend  die  IntluL-nz  nudcrer  krankhafter 
Vorgilng«  auf  den  SyplüliMprocCöM  und  umgekehrt. 

Von  der  Combination  der  Syphilis  mit  Vaeeino  haben  wir  »chon 
f.  94  flF.)  gesprochen;  der  Combination  dea  Syphiliscontagiums  mit 
dem    des  Toncrischen    Gesohwüre«    haben    wir    j^IoichfällB    gedacht 

'}  HÜohd  bWülinr  ftunh:  A.  Noiitaor^s  Art.  Db.  Sfpb.  in  Ziemiaen'fl 
HAodb.  i.  spec.  Paih.  u.  Tbor.  Bd.  XIV,  1.  poR.  4(77. 

')  ]I«uer0  Vntcirgachiiniion  ilb.  d.  liUlnl.  Vcrnndorungfiii  d.  Hautijph.  etc., 
VMirt«5li.  f.  Dermiitol.  u.  8ypb.  1H85,  ()Bg.  20!>, 

•>  Rcüiin^  u,  Sj-ph..  ibid.  1K77,  pns-  19.  —  K»  «H  BliriB«ns  Uemerkt.  ijaxs 
anvb  Hopgonliofnn  (DouIm-Ii«  Klinik  IS6G. Xo.  31)  Rnochninmid  (;t*h(iiltnt$jphiliii 
duruli  Irichto  A«tciin}(cu  <Icr  Uau.[  gdoi  ijvhluiinhuut  «ntLu-vl  tu  balien  glniibl«. 
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Sxi'juue  cin>  axpksb  uuicKBAn«  V^MÄfsit- 


(iM^f.  ]02ff.)-  ÜBzüglich  der  letzteren  wollen  wir  nur  nocli  bemerken, 
du»»  die  von  mancher  8oito  rertroteno  AnffOBsun^,  die  conititHbcindli  | 
Syphilis  gelange  bei  gleichzeitiger  E^twickcluiig  eine«  reaetbAlsj 
Ocftcbwüres  seltener  zum  Aiiebruclio,  sehr  wohl  darin  be^rünÜL-t  sets 
kann,  das»  das  SyphiliwontaKiiim  durch  diu  Hchnctlvrn  Fropagatiuo 
des   G«8chwUrsci>Qtagiiims    niittintur    rino    TolbttÜndigc    Constundai , 
crföhrt. 

Sehr  merkwürdig  ist  da»  Verlinltpn  iler  coiisritnlionellen  Syphili» 
beim  Heroin brcrhen  nputer  Krankheiton.  "Wir  haben  dipueii  Pm- 
Btaud  zum  Tlieile  schon  iTÜrK-rl  und  wiederholen  nor,  dax»  Syphilid 
prortucto  im  Vorlanfo  fieb«rhaflor  Procetwo  zu  whwinden  ptU>{nii 
und  Aa.m  Erysipele  »ich  hierin  auch  nneh  meinen  Erfalunngw 
besonder«  ausKUzoicbncn  Dchcincn ;  mciöt  kommt  jedoch  das  SyphiN 
«inigo  >Vu'cl]en  «piitor  wieder  zum  VorHchein.  Ausnuhmswciev  mt 
die  By]ihili»  durch  aolche  intemirrcntc  Erkriinkungun  ttogar  daueiiid 
getilgt  worden  sein  (png.  Ml  %  —  Inflcssi-n  liegen  nach  dieser 
Hichtung  auch  cntgrgfngesctr.tc  Rrfahmngen  v<jr.  Au  einer  27  dahn 
alten,  Bchwangeren,  mit  nusgehreiteter  Variola  belüfteten  tig- 
Ißhneriti  boobachtete  IL  Bamherger*)  während  der  DecmatatiiHi^ 
Periode  eine  Umwandlung  der  VariolapuRttiln  an  einz(>lncn  SteÜ^-iL, 
und  zwar  uu  di>r  Sitrno,  am  Nnrkcn  und  HtilKO  und  in  d<>r  Inguinal- 
ffthc,  in  grosfle,  breite,  niUaeiid«  Papeln;  an  den  Genitalien  wutdc« 
deutliche  SyphiÜBByuiptom«  gi-fundon.  Ferner  horichtet  Vf.  Bveek^ 
daflB  Masern,  welche  bei  Syphilitischen  ausbrechen,  die  Lum  »» 
Bchlinmieni  und  das?  auch  die  Pocken  auf  die  SyphiÜtt  «im 
ungünstigen  EinBuss  ausüben. 

Chronische  Krankheiten,  welche  auch  sonst  dflO  OtputüoDaw 
KU  echS^igoii  pik'geii,  erleiden  durch  das  Ilinimtreten  der  Syplülii 
6fter  eine  VerschUmmerung,  sowie  andererseits  auch  der  Svpkilir 
process  in  diesem  Falle  ein  schwererer  wird  und  sich  durch  niwf 
hartnäckigeren  Vorlauf  auszeichnet;  insbesondere  gilt  dies  na 
Scrophulose   und   Tuberculoae.     IMese  Krankboiten   kAuM 


')  Sioho  Huoli:  W.  Buook.  1.  c.  p«f[.  lOd;  »fiitorhoff,  Kritik  4«  Uk 
hmgen  AnBii-lil«u  Ob.  il.  Riufl.  iLconstit.  Syph.  aufd.Tcrlaori.  KriegBrerlccml» 
AKh.  f.  klin,  rhir.  iU.  XXIf,  j-ttg.  670. 

^)  Bern  ork  Uli  geil  üb.  lilnUi'rn  u.  ibtc  YvrbniilunK  mit  aiul«nn  KfiliilliJ* 
0««t«iT.  Zvibtchr.  r.  prakl.  llvUk.  H&i.  p^.  IM. 

*}  Redierckea  sur  U  S^pb.,  OtrUtUnU  1868.  —  8«hni(iri  J>kA 
Bd.  fXXrV,  pag.  33Ö. 


aber  auch  für  ijen  Pall^  dasi«  die  AiitagcD  zu  deneolboo  vorlianden  und, 
durch  die  «■niistitutionclU'  SyphUii»  jfpradezii  gewerkt  worden.  Lnngo 
bestehpndp  und  vprlcannle  S\[>hilisproc«s8f  iu  der  Mund-  oder  Niiaeu- 
Ii5hlp,  im  Rachen  oder  Kehlkopf  «ind  in  ilioser  Riehtting  bosoiidor» 
verderblich.  ]ch  sah  einen  jiuison  Mann,  welcher  durch  eine  Jahro 
alte  eyphilirischc  L'leenitiini  der  Munilhßlik'  (iin  Waiigc  und  Lippen), 
die  keine  BachgcrafiBsc  Bchtindhinjt  crrflhrcii  hotte,  flehe  heronter- 
gekomninn  wsiv  und  achlicafilich  an  Miliurtiihorculono  der  Lungen 
starb.  Nach  M.  VcrneuiP)  Uonijdifirt  »ich  «yphiHtischf  Strirtur 
dt'8  Hectiini  gtrwflhnlich  mit  I.ungrntubLTciilnsc.  luBofernc  aber  die 
Syphiliii  überhaupt  zu  Anämie  führt  (pag.  HOl  ff.,  Uli,  320  u.  a.  0.) 
und  in  writcrrm  Ytulaurc  Kiiihcxie  bedingt,  kijnnen  durch  dieses 
ronsritutionelle  Leiden  auch  ererbte  Dispositionen  zu  anderen 
Krankheiten,  me  %  B.  de»  NerTongystoma  Bchnollcr  wach- 
gerufen werden,  nU  os  sonst  der  Fall  gewesen  wäre. 

Andere  Krunkheitpn  (insbesondere  solche  der  Haut),  welche  in 
die  Oekonomio  de«  menschlicben  OrgaiiismiiB  nicht  «o  tief  eingreifon, 
werden  von  der  Syphilis  gcwOhnlicli  nicht  oder  nur  wenig  altcrirt; 
auch  altcriron  sie  Reihst  den  ßj-philitiachon  Procese  nur  selten. 
Erythema  multifurnie  (Ernst  Ocdinansson  *),  Eczeiii» 
Prurigo,  PHnriani»  verdienen  darum  neben  Syphilis  nur  inso* 
ferne  Beachtung,  als  ihre  Aiiwcseiihcit  unter  IJniBtänden  die  Diagnose 
zu  erschweren  im  Stunde  wäre.  Indestti-n  gehen  EinKclite  zu,  das» 
PBoriasiflpIaqUKH  bei  Syphilitiöchoii  dicker  sind,  mehr  Infiltration  auf- 
weisen und  dunkler  gefärbt  erscheinen;  es  wird  diese  Angabe  eben- 
sowenig frappiren,  wie  die  Beobachtung  Bulkley  *s "},  derzufolga 
»yphilitische  Knoten  auf  ilem  Botlen  eines  EezeniR  zur  Ausbildung 
gelangt  waren. 

Der  Syphiliaprocess  kann  überluiupt  durch  die  verschiedensten 
physiologischen  und  pathologischen  Zustande  inHuencirt  werden. 
—  An  ungünstigen  Stellen,  wtc  sü.  B.  an  den  Unterschenkeln,  aituirto 
ayphititinehe  Infiltrate  und  Gescliwüro,  zeichnen  sich  mitunter  durcli 
eineu  eben»«  hartnäckigen  Verlauf  au»,  wie  gewöhnliche  ülceratinnen 
dieser  Partien.  —  Einen  ähnlichen  Effect  haben  Cireulationü- 
störungen,  die  durch    Gravidität  i-eranlawtt  werden;    bo  sind  die 


')  Vfh,  A.  Einfl.  d.  lubercnlSa.^  r),  gichtisoh.  u,  andoror  Dinrh.  «uf  d.  8yph,, 
Wiwipr  meil.  Preaw)  18R1.  paR.  HW. 

•)  Sorii.  med.  Ark.  B(l.VI,187-t:  -  Schm  id  t's  Jnhrb.  Bd.  CUÜV,  pBg.Sa 
*)  Joum.  ot  cul.  uoii  VCD.  din.  16&i>  Vftg-  33U. 
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Stammten  in  der  Gemtalrtgion  wUhrcnd  dor  Schwm 
geeignet,  eine  viel  intensiver«  Ausprägung  der  hier  bc 
Syphüisprodutte  (Initiatmanifcelatiunen,  nfusctHlcn  Pttpülo)  zo  br- 
dingen,  velche  siel]  jedoch  nach  erfolgter  Knlbindtitig  mnst  oefar 
nwch  zurück  bilden.  Inilcsgeti  sollen  nncli  Chr.  Mewiis')  Wfldh 
nciiniit-D  mit  friHcbercn  Bypiiilieprodurten  an  den  ftrniialien  su 
nieliritisclioa  Kxsudaten  disponiren.  —  Der  in  S}*pliili8  l*eg 
Dystokien  babon  wir  boreits  gedacht  (pag.  342). 

Fant  so  all  wie  die  Sypliiliti lehre  iat  die  Attsicbt,  dau  V«r- 
IctsungcD  bei  S}'philitis<;bün  buchst  ungünutige  ComplicotitiBa 
abgeben;  aber  eben  so  frühzeitig  haben  eich  auch  Stiiomeii  yet* 
nehmen  lassen,  welche  einen  abnormen  Terlnuf  diu:  Terlctninp-B 
bei  Syphilitischen  nicht  zugestehen  wollten.  Der  allgemein  vcrbrntrle 
Ocbrauch  des  Mercurs  hat  flbricens  auch  dicw  Frug(>  eompBnct: 
seit  dem  beröhmteu  Baseler  Chiriirgcu  Felix  WQrtz  (tTiIS— 157^ 
oder  1575),  einem  Freunde  von  Paracelsus  und  Conrai) 
Oesner,  bis  in  die  neueste  Zeit  (J.  O.  Mariini,  II.  Fi»ohpr, 
Piroguff  u.  A.)  Kind  DeeiiitrSchtigungen  in  der  Heilung  solrbrr 
Traumen  von  Eimelnen  mehr  dem  QueckBÜber,  al«  der  Lqm  va 
LaHt  gelegt  wurden.  Düsierhuff  hat  sich  in  der  «beu  dtirta 
Arlwit  mit  dieser  Frage  sehr  eingehend  liefasst. 

Schon  (luf  pag.  144.  2W\  3G't  und  an  anderen  Orten  de«B«f^ 
haben  wir  hervorgehoben,  dass  Ton  auf>s^  einwirkende  Sehadiguago, 
die  einen  Syphilititicben  treffen,  am  Orte  des  Insulles  ein  t>ypbilit- 
product  KU  wecken  im  Stande  eind.  Da  ist  es  nun  merkwürdig,  im 
geringftigigc,  mehr  oder  weniger  lange  dauernde  Beiz«  eher  so  ams 
solchen  Effect  führen,  aU  schwerere,  durch  eine  nionientant^  Gewalt' 
einwirkung   entstandene    Verletzungen    (Schnittwunden,    Fractom) 
So  soll'bei  einem  Patienten  de»  Carlo  AmbroHoü')  ein  Hückor 
stich  in  ein  linftniiekiges  syphililieclim  Geschwür  aicb  umgevanM 
haben.    fAmbrosoIt  koiuilo  die  ^f urbc  noch  dcutlieh  wahmebmecil: 
bei  einer  mit  Seh  leimhau  tpiaqucä  und   Scabies   beharteieD  Kranbv 
nahmen   nach   Sebwoieb^)  alle  HautrerletMjngen,  welch«  Jb«4 
die  &tilbc  oDtstandon  waren,  plötzlich  ein  syphilitisches  AUHfc* 


')  U«ti.  Bchwanscntoli.,  (Icburt  u.  Wochcnb.  SjphilitiMlicr  etc  EntMkr.C 

Oeb.  M.  Qjn.  1079.  Bd.  IV.  p«g.  42. 

<}  Gftiolt«  in<>d.  Itnl.  IflßS;  -  DQtUrhorr,  L  e.  p««.  OH,  B^b.  li 
*)  ttudt»  mi  U  cUmf.  dci  ajpbilides,  Pari»  186B;  —  DOsivrlioff.  l  *■ 

pag.905. 


Uli;  Ali'xaudur  Gay')  wit^ditr  hat  tiiiti>i-  ^Icu^lieii  VcrltiiltiiiR^cn 
aus  »jwbpn  Hliitcf^cUtichcn  ebenso  viele  l'appln  «ich  ontwickcln 
scheu.  KraUeffectc  sah  ich  öfter  bei  Sypliilitischcn  alloiiliig  iu 
sypiiililiacho  Infiltrate  und  Goöchwüro  sich  umwandi-lii,  di'ifn  l'r- 
tt|)ruii^  liiiili  tiUK  Form  und  ICiilituiig  iUtbi-IIicii  nuv\i  liuigi:  urkuimtc. 
Äehnlichc  ErBclicinunfijcii  ^tcrdun  iibtr  uin  m  seltener,  je  mohr 
Zeit  Nfit  di-T  Iiiffetiüii  verntrirlicn  ist.  Ausgesohlosaen  »iiiJ  sie 
jwlücli  iiuoh  nach  lüngL-rcin  Bfstaiid«  der  Seuche  nirht,  wie  oiric 
Beobac-titu»^  V erii e u il ' h *)  lelirt,  zufiiljje  welcher  ein  Schlnnser, 
der  maitclm  Syphilis-Attaquftn  diirc^hgi-miicht  und  vUi\  in  knii»{!ntli>r 
8t4>Ilunß  7.U  arbeiten  hHthi,  nineii  gumniilspn  Tumor  dru  »nKiHun 
Sackes  vor  di-r  Tubcpiwilas  tibiiit'  »inbclra<>  Ix'kHiii. 

Durch  schneidende  Werkzeuge,  Gcselioasc  und  andere  Trimmen 
entstandene  VerlefzuaRcn  der  WcU-hthcilc  und  Knoebcn  heilen  in 
den  uifinloi)  Külli-'u  ithnc  Anntand  und  nur  Mdton  wird  diu  lltübing 
durth  ntaniii^filrhe  tlmstfiiidi^  (Strapazen,  llntlitihningcn,  DyskiaHion), 
mitunter  auch  duifh  Jiildutig  uin«»  Sjjdiiüspniihictea,  verzögert,  (n 
diT  Tliat  liegi'ii  inehrere  ÜccbaehtiingiMi  \nr  von  Amputationen  und 
andiTtm  grÜH.si>]'(>n  OpfTiitionen,  die  bei  Hyphilitimlien  ohne  jtrdeii 
ZwiMrhonfall  xur  n<>ilung  gelangten.  Ka  exinCiren  aber  auch  f^isgen. 
ttnilige  KrfabrungeH.  So  meint  Theodor  TJillrotb'),  Aam  viir- 
auBgcgang^ne  I.ues  bei  pinarischen  Operationen  von  Rinfliws  sein 
dörile;  e«  sind  ihm  Ffiile  vorgekommen,  in  welchen  die  por  priniam 
verhcihcn  Wiindrnndcr  nach  einer  Woche  auseinandergingen  und 
RQoh  roch  weiter  zerfielen  ;  es  seien  hier  jedoch  örtliche  Bedingungen 
und  andere  eomplicirtc  VcrhrihaiHBC  in  ErwÜguiig  xu  xielien.  Nach 
I'ttul  Albert  BAnicy*)  ininHlingcn  überhaupt  Operationen  an 
Oi-gonon,  welche  LiublingsHitrc  der  Syphili»  »iiid  (Oaumensegel,  Ina); 
c«  -wäie  darum  vor  Amifulirmig  dereelbeti  eine  lanj,'«  wahrende 
antlHypliiliti»f-he  Behandlung  voruiiszuKchickeii,  In  anderen  Föllim 
wifKler  ist  eiiit!  eben  verheilte  Verletzung  (Merkel^  oder  das 
flobiet  einer  gelungenen  ptaKliMcficn  Opi-riition  bi-i  Rücidivaa«bröcliea 
(v.  Langenbock,  Fricdbcrg^}  verKchunt  geblieben. 


')  Vob.  KfijTK.  ti.  lüyph.,  Vicrklj.  f.  Dflrmaiol.  u.  8jph.  1879.  poR.  M9. 
*i  Oai.  Iifibil.  IST.'i;  —  1)  UBtitrlmf  t,  E.  c.  pHg.  dU. 
")  HflaUrhiiff.  I,  it.  png.  fWi, 

*)  Sjpti.  ft  Irnudiiilinmc;    —    Virchow   ii.    Himch'»  •fnfirvnbor,  1H79, 
B^l.  U.  pair.  520. 

•)  DO«terliofr,  1.  c.  paff.  HIß. 
*)  Dasterboff,  1.  c.  pag.  !)19  ii. 


Trifft  tloB  TmtiiriB  ein  sypliilitüiclie»  Infiltrat  oder  dcmoD  S«rli- 
liurscliaft,  HO  schreitet  der  Proceae  um  so  «ichercr  auf  die  Ycrii*ar 
üniKHbuiif^  iibtsr,  je  wt'uigt'r  das  Sypliilisproduot  zuröfksel>Udet  «ar. 
^Vir  ticlimmi  dicm  bei  uDiiutWhit^bburen  PIiiiuositwpi-rHtiniieii  wahr, 
wenn  der  S<-hiiiU  durch  die  DiiliulumuifiMlatioii  ang^ülvgt  wenli-n 
muHH,  um!  Woliaotiteii  Bkleriwirun^  di>r  Wunde  oder  der  Narbe  oack 
unvol1ki.iiiiini>[K>ii  Rxmiorii-n  vou  liiiliHl[mHlticu>n;  WtmdL'U  nuiti 
Trachcotomit'n  wegen  Kehlkopfsypliilis  (T..  Tboman')  oder  toi 
der  CanOle  gedrückte  Stellen  der  TracbcA  (G.  Lcwin*)  können 
neehtriiglicli  {fknclifallö  zum  Sitze  von  Sypbüispraccssen  wcrdcD. 
Die  cliirurnijiohi;  Praxis  hat  suk-bc  Erfahrung«»  aufh  für  Law  drr 
Knuthun  crgohfii;  „Sobussfracturon  (ler  UutLTM^bcnkelkmichcn  bw 
mit  »jidiilitisclier  Hyperostose  der  Tibia  behafteten  machten  hiumt- 
gowrdinlich  Uukshbic  Furlscbrilii!  itur  Heilung*  (Lungen  bcok '). 
Stiirmisebe,  ja  tödtlK-hi-  lUutungen,  mvt'm  (geringer»  IJäinor- 
rhufpen,  diu  Mch  bei  Syphilitii*üliei]  nach  kleinen  EingrifiTeo  oiinr 
spimtan  cinHtßllton,  finden  ihri>  mitürlichu  Erklänmg  ia  oinor  dufdi 
»y})Iiiliti»i'lio  Arti't-iitiH  Itedingtt-ti  Briicliigkcit  {yag.  8l16)  odt-r  in  einer 
Coinbinatioii  mit  HanKipbüio  (Güntiier*),  Ehrenhaun*),  oder  «e 
eind  ab-  Auedruck  einer  »eptiachen  InfectioQ  aufsufaMen  (s.  vaiea). 


Tod  mehreren  Seitvn  wurde  diu  SyphtlU  aui'h  für  das  ZusUail^ 
kommen  von  Gesebwülaten  verantwortlich  gemacht.  Ich  fihir- 
gehe  liier  äJtero  Srhriftstcllyr  und  mache  nur  solche  am  der  lct««n 
Zeit  Tianihnft.  Johann  Friedrich  Dioffenbneh*)  fiebcint,  udi 
Kciricti  gegen  Krcb^  empfohleneD  Mitteln  (Zit  tniaiin'vchra  Vttttk 
Jod  und  Thran)  xu  ei?lilieB«en,  die  Hypiülilitche  Dyttknuic  aln  freadi* 
dcH  ('lUTininns  hc^i'buldiiil  »u  h»bcn.  Densetheu  coBBtitutümelkt 
l'^nHutiH  auf  Nculiildunguii  beltiiien  mehr  oder  weniger  cindringfick 
Maurixie    Tarchetti^    und    Fr.    Esmareh*0.      Es    fehlt   uo* 


')  EinisPH  ab.  A.  Vul »»nihil iUt  tHjrphilitiAehcir,  Wintor  rio<I.  WodM«Mkr. 
168r>,  p«K.  3^> 

')  Krit.  Beitrag«  xur  Tlicr.  u.  Pstfa.  il.  I.nrynxsTpk.,  CbMÜit-Maatim 
IflSl,  \T.  JnlirK-,  vap.  im. 

*)  I>U»tprli«rf,  1.  o-,  p»K.  656. 

*)  0»i>l«rr.  Zollticfar.  f.  prakt.  llcilk.  Dd.  XVHt.  197S. 

'■)  Tngbl.  lt.  Vor«,  dnutuch.  Xnliirf  u.  Atinl«  in  Orax  IffJÜ,  p«g,  175. 

')  Di«  op<>ral.  Cliir,.  [.cipnK  IHIK  Hit.  II,  pHg.  m\  ii.  Sß^. 

')  Annol.  uiiiv^n.  ISffi);  —  ijcliiii  idt'n  Jithrb,  ItiL  C1AXXIII,  p«K.  «Ik 

*)  Apbnriem«!!  ab.  Knb».  Ardi.  f.  ktin.  (.'hir.  [)d.  XSJJ.  p»f.  ivb.  -  P» 
Kluidbc  AoHii-ht  wini  in  eini<r  Disiori.  t.  (!Hrl  v.  WamtK^r  (tipilr.  tur  ArlM^ 
II.  T\wr.  d.  Strkuin,  .Kictrr  l'niY.-Rchriflcn"  1872)  mm  Thoil«  nnn  «l«i»»lb« 
KraakengeH'liii'btttu  dviducirt,  diu  Kmunrcb  onfOliH. 
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jodoch  noch  jc4o  Einsicht  in  das  A'crliHltniss  der  Neubildungen  xur 
Syphilis;  wir  prdciniren  darum  unsere  Stelliiiij,'  in  dieser  Fnigc 
dahin,  dats  bei  SypliilitiHchen  booliachtele  Krelisc,  wie  gia  aaa  den 
Ablbeüungeii  vuii  Duehek  und  Miliard  dtireh  Fr.  Chvo(%tt>k ') 
und  l)u8Bii»8a y  *)  [lublicirt  wurtii'ii,  vorliiufij»  als  (^ewnlinlii;)!« 
Coniplicationen  hinzunehmen  seion.  —  In  gleit-hcr  Weise  fasse  ich 
das  Nebeneinandorvoikoninon  von  gewöhnlichen  Ä'aeenpolypen 
neben  jafummÖser  Rhinitis  auf,  wi^Uhe»  ich  einniM  bei  oiner 
36  Jahce  alten  l'»rieiitin  meiner  Klinik  beobnrlitct  habe. 

JUiders  verhflit  sich  die  Sache,  wenn  die  Neubildung  an  Stellen 
xur  Entwiekolung  gelangt,  die  früher  den  Sil/  für  »ypliilitiacbe  iVo- 
ducte  abgegeben.  Es  ist  gnr  nicht  sehen  /.u  lieulmi'titi^ii.  iUhk 
Karben  nncli  äyiihililiseben  Ge»ehntireu  mitunter  hyp<'Ttri)[)liirfn  und 
em  keloidartiges  Aussehen  nnnt'lmien.  Mit  der  Zeit  jodi>t'li,  ins- 
be»undere  wenn  eine  Kweickniil»Mgo  ull^etneini'  und  LonilbüliiiiHllun;^ 
Hatz  gcgriffoa,  verlieren  »oU-lto  Narben  ihren  wulsti^'en  Cluirakt^T 
und  werden  aogar  ganz  geschmeidig.  Indceecn  liegen  doch  auch 
fegenth eilige  Ifcobaebtungca  vor;  so  hatte  Samuel  Wilkä^  bei 
pem  kachektiochen  sypliililiechen  Individuum  auf  dem  Hoden  von 
tliymapustetn  Keloide  sich  entwickeln  sehen,  die  nach  weiteren 
3  Jahren  aich  noch  vergröaeerten  tmd  vermehrten.  Dass  die  mit- 
unter auch  nach  Hvphilis  zuri'ickbleibemleii  opaken  Phi(juc9  au  der 
Zunge  undder  Mutidttehleindiaut  überlmupt  (Leukophikla)  in  Carcinom 
öbergelieu  können,  iat  bereit«  (pag.  222)  erwiilint  worden.  In  soleiien 
FsUen  hat  sich  eben  die  enorme  Epiihclneubildung ')  in  eine  den 
Krebs  charakterittireude  atypische  AVueherung  umgewandelt;  dieKC 
ist  aber  ebenso  zu  beurthetlen  wiu  die  Entwiekcdiuig  vou  Carcinoui 
•tu  einer  Warze. 

Sehr  bemerkenawerth  sind  jene  Fälle,  in  denen  ayphilitieche 


>)  Oestnr.  Zoitichr.  f.  prakt.  H«ilk.  1867. 

^  Bull,  ilc  la  8oc.  uiat.  4.  »JT.  1876;  —  äuhmidt'a  J«lirb.  Bfl.OLXXX.IIl, 
PÄg.  79. 

*}  Öuy'e  Ho«p,  Etep.,  3.  8«.  VII,  IRIJI;  —  achmidt'«  Jnhrb.  H(J.  CXVI, 
PA«.  68. 

•)  Ernst  Schwimnief  in  UmlÄpest  TPirath  (als  Dermnlologe!}  eigen* 
UiAmikli«  anatonÜMbo  K«nntiiif4V,  woun  er  fielt,  ,wie  dies  auoh  nu«  Atta  hi<to- 
logbchen  VprliitlEeu  ili^r  (liü  i'iitwickclleti  Plaques  unig«b«]i(leii,  etwas  «n-audprlen 
Sc-likriiiiliautKcliiiilili'n  iiiirlimwrLi'i'ii  .ii>t',  ,4lnii  cmto  Klniliuni  dtir  I.^ukn|)1iiktn'' 
tu  einer  •ItlutObvrt'üllunK  in  den  tl<-f«ri>ii  Kpitfaolechiclit'.'u'  «tc. 
•rU«tt  <Vi«tplj.  f.  Dorniatul.  u.  8j|.li.  1878.  fug.  56). 


Enfiltratc  den  Auttganfpipiitild  ft)r  bösftrtigo  KeuhiMim^pn  hI 
geben  (png-  '-■if>)',  i'iiimiil  knni  icli  in  die  Lage  die  Umwf 
oint'8  giinunöscn  Oe«ehwili-e«  in  Corcinom')  »af«  anzwt*i<l(<utig8tv 
festzustellen  ipag.  172).  Dic^se  EreebeinuDgcii  lassen  etcb  am  ehcsl«a 
mit  Hotditin  panilielisiren,  in  denen  lAn»  ondauorndo  InBlIrntionfu 
Kiixtämlo,  wclclii'ii  Charakter»  itiitner,  BcItlipMÜch  zii  Krvtta  grfQbrt. 
Ilicrmit  otirnmt  bucIi  die  Urfalininf^  filtcrüin,  daan  von  jilniferen. 
friurlieren  Sypliilisproducten  fihnlirho  Umwandlungen  nicht  bckaoiit 
geworden  sind. 


]'ia»%  ()<?r  »yptiilitischo  ProcosR  rlurcli  «oine  LocalittaitiHi  in 
Ori;iincii  und  Syatomen  von  hflliorer  phvHologifipht'r  nignilAl  auf  di» 
Ei'iiiiliriuig  und  amk'i'e  wi(^-htigo  Functionen  von  der  »cli&UieJiatm 
Rückwirkung  ist,  Imbcn  vnr  zu  wiodorliotten  Mnlon  lion'otTubvhcn 
Gelegenheit  gehabt.  Ee  worden  dadurch  ErsehoinuDgen  bermr- 
gerufen,  die-  ftemciiihin  daa  auemachen,  va«  umn  aln  HVpbi* 
Ittiscbvn  MariiKmtia,  ala  s\pbilitiiivhtt  Kachexie  Itcieicbnet 
Daliin  hüben  wir  iiiicli  die  HyphilitiArhe  Anämie  (pftg.  817  o.  330) 
XU  zähltm.  widcli«  lii-ri;it»  Uicurd')  im  YoreitiR  mit  Qrassi  ran- 
statirc  liHltir. 

Eine  »ehr  growe  Itedmitiing  beansprucht  die  amyloide  De* 
generatign. 

Nach  Vircliow^  IkI  Unyor*)  der  enrte,  wclfher  rlicwo  Ent' 
nmtng  in  dirertcn  /usiimmcnbiing  mit  dor  iiyphilitiM.'ben  KHchviit^ 
brachte.  Weitere  l'nrKchungnn  haben  ergeben,  da»»  dag  AtBTloiii 
Mch  in  Folge  von  liert-dtli'irrr  RyphilU  ebenno  Imiifig,  wenn  nidit 
h&ufiger,  «Ir  nnrh  der  ncquirirti^n  entwickelt;  ja  [{ okitaaskrl 
fand  die  Bcgcncratioa  der  Leber  an  Kiudom  Byphitiiinrhcr  EJtvr« 
moiK-hnial  angeboren.  Wennulcich  Cobnhoim*)  bei  Kuochtih 
cil<;ruiigi!ii  in  FolgL*  von  Scbiiftufracturcu  »chon  einige  Munut«  ai/A 
der  Verletzung  uniyluido  Degenerntiun  der  Mik  und  der  Nieral  tuL 
ao  »chclnt  vb  doch,  dass  diese  Knlarliiug  »ich  guwShnlidi  cnt  >■ 


■)  In  elnotn  Falle  M.  Verneuil's  (Wiener  med.  PrMM  18K1,  faf.  UM 
haodolle  CS  flieh  am  Kr«b*,  4vi  «inim  Ton  Oiuiuiiii  geii«ill«B  HodfB  b*M  ' 
al»e  um  Krolui  in  «iiior  Nnrbw. 

•)  Boll.  de  Th*r,  18«;  -  Sehmirff«  J-hrb.  Bd.  XX.V,  pigt-  Ä 

■)  Heb.  d,  Nat.  d.  conBl.-sypIi.  AIT.,  iinf-  10. 

')  Traiti^  dou  mal.  iluit  rnlriH,  i'ari»  ISfO. 

»)  l'atU.  Anal.  ÜO.  1,  3.  ÄvAng»,  Um,  |-M-  339. 

*)  Zur  Kivimtn.  d.  AmjlatdOTkraiiltunx.  rircliow'«  Arch.  Bd.  UV.pi«  ^^ 


lango  bestehende  Bypliilispmccsite  1111711  mlioii  pflegt;  dann  alier 
danert  »ie  fort,  KclijHt  HarlK!{*m  die  Iptxtercn  sich  wlion  längst 
Xiirüokgcbilt1t>t.  —  AnuHfM'  den  Hininistlrt-n  FJK'runjjrn  In  Knodipii 
untl  Gelcnkon  (ninnehninl  bupIi  in  Wcii-htlu'ilon)  und  auasor  der 
coniiitirtituiiiollrn  Syphilis  gibt  li(>kiHiiit1i<'h  nur  noeli  die  rlirniiiHthc 
Tobcrculosc  da»  gi-ös^tc  Citntinjteiit  für  die  nmyloido  D^genoratinn  ab. 

Von  dieser  Entartung  wci-dcn  zunSchrt  die  Goffi8»c,  und 
zwar  am  goirühnlichstcn  die  kleinen  Arterien  and  Capillarcn, 
iseltenur  die  Vene»  CT^rrifFi-n.  In  Pällcn  ausg(;bn:i toter  Erkrankung 
lindrn  »irli  diu  klirinirn  tinfilHi^c  fuHt  fiämnitürlKT  Orpinu  imtnrtct. 
Aber  euch  bei  oinor  inindcr  «xtenitiren  Degencnitiun  itit  gleicdf 
zeitige  Affrotion  drr  Milz,  der  IjcIkt  und  der  Nitrren,  und  oft  iiuch 
de«  Darmt-anal»,  hpIif  gewöhnlich. 

Die  Ijelii-r  »rNcheint  dann  grösser  (voraiiBgegnngnnt'  «yplii- 
UHschc  ProceiHO  kfinnen  jcdoeh  auch  Verkleincning  des  Orguna 
bedingen),  derb,  und  erzeugt,  ein  Geffilil  von  Völk^  und  Drurk; 
Icterus  ist  selten.  Besteht  Ascites,  so  ist  deräclbo  iiuf  die  neben 
arayloid«  Degeneration  einbcrgcbende  Hydrfijnic  runloknuführcn. 
Ausserdem  liegen  Zeichen  von  amyloidor  Entartung  anderer  Organe 
(Milz,  >'jcrcn,  Uiirnicuiial)  vor,  welche  Umstünde  gleichzeitig  vor 
einer  VcrwcdiBlung  mit  i-^ittleber  schützen. 

Ke  aiiiyldide  Degeiicralton  der  Milz  wird  wohl  am  liiiuligsten 
durdi  8y|ihill»  veranlannt.  Da»  Orga'ii  i»i  vergrÜHHurt  und  niaeht 
Ash  subjeeiiv  diircli  ein  Gefühl  von  VöHl"  hermerkbar. 

Bei  dem  Kierenamyloid  ixt  div  Harnnienge  zwar  weehHtdnd, 
in  der  Rejjel  jedoch  reit-hlicli  und  entliiilt  oft  rineti  bolien  IVoLcrit- 
llieil  EiweiHM.  C.  Bartt>U ')  fand  im  Itarti  anivhäd  entarteter 
Nieren  immer  Eiweitm,  entgegen  den  Ilmliachlungen  Anderer,  denen 
der  Nacbwoifi  von  Albuinen  bei  dieser  Degeneratinn  niebt  immer 
gelang.  H.  Senator^)  hat  (Para-)ninbHiin,  welches  in  jedem 
Htun,  der  eoagulablea  Kiweis«  enthält,  vorkommt,  am  reichliclt»ton 
bei  der  amyloiden  Xiorc  gefunden.  Der  Harn  ittt  im  Uehngen  klar 
und  waeserhell,  das  specißnche  Gewicht,  je  nach  der  Menge,  sehr 
niedrig  oder  auch  eehr  lioih;  CyUnder  werden  selten  und  nur 
spärlich  gefunden.  Ilydrojis  der  unteren  Extreniiläten  und  Awites 
wird  häufig  beobachtet  und  beruht  auf  der  lij'drJiniisclien  Besehftffen- 


*)  ZiAtuMReii'ü  Kandb.  d.  «|>äc.  Pnlb.  u.  Tlior..  2.AulI..B<).  IX,  I,  |i»e.4t>a. 
*}  Cell.  (].  im  ilant  vork.  KiwoiwkÜrp,,  Virrliow'«  Aroh.  Bd.  LX,  piig,  47(i, 
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ti(*U  (li>s  niutc-i;  urruniwhc  RrHcheinungon  otitwi(!ki4n  Htrh  hürtul 
iieliteii;  Sjinp(«nir  vun  IfiTzliyptTtnipIiii*  (tlir  Ih'i  Nicmnurhirund 
vorlianrleii  sind)  fflilcn.  —  ^Äv^0  iuiivIdIiIu  Eatiirttiii;^  (Irr  Dnrtn- 
Hchloimhflut  vor,  so  werden  dir  Tndividuon  nuoh  tintnr  Appetit- 
manRel,  iteitweiHcni  Krlirpcli('ti  und  unter  biMwn,  Bchleimigen 
Diarrhücn  xu  leiden  haben. 

Zwar  geben  ninncho  Autoron  die  Möglichkeit  raner  HeiluBi; 
von  leichten  Gruden  der  Entartung  zu  (Julias  Cobnheim*), 
Burti-l»'),  E.  Wagner''),  Freritbe,  Oravc«,  Budd  u.  A,). 
doi;li  ist  vn  iliiH  alkrhuufigHtis  diuM  die  Amviutdi-  Degencrotinti, 
einmal  ctnblirt,  immer  grrnuKTu  Territorien  orTiUBt  luid  durch  die 
Anüniie  und  die  übrigen  ^ti-liwi-n-n  Störungen  dea  StnffwcchM^ls  d*-ii 
tödtlichen  AuHgnng  xur  imtlitviMidlgun  Folge  hnl. 

Wir  übersehen    nun,  dasit  dtc    Sypliiliii  nicht  allein  durch  die 

Lei'iili»jtti»i]  in  fiinctions-  und  lebenHwirhtigen  Organen,  »oiuli-ni 
Blieb  durob  iiuinnigfarbc  Verniilnwtniigen  su  iindi-ren  whwrrrn 
Leiden  aU  eine  der  ernstesten  Kraukbcitcn  bcwichnct  wotden 
muflft.  Die  Ijuee  repräscntirt  durum  eine  der  gcnUirlicbMcn  Volk»- 
kniiikbeiteu,  die  uucb  beute  iiuub  zu  den  bt^denklicbatcn  Folgvn,  j» 
zur  Entvölkerung  eine»  gitni^i'n  HebietiMt  ntliri-n  knnu'X  wenn  Uir 
diu  gehiirigc  Aurmii^rkHatnkeit  nicht  Kugewcndet  wird. 

•)  Allpom.  Path.,  3.  Aufl.,  i»ä,  Bd.  I,  png.  671. 

*)  l.  c.  v>tg.  4IW. 

')  Hin  inuai.  tir}i\t.  u.  d.  davon  abhliiK.  Nirrenkranklu  Dciitseli.  Anlt.t 
klin.  Mfd.  IM.  XXVIll,  jtnic.  116. 

■>  Nuclt  Aiutrcjin  Ädiini  (H<>>l.-C'hir.  KuDcUchaii  IftH.  ft^.  &i  U  £• 
AtiiialiTnt!  iW  l'iipiilulbii  im  XuriSiiiliir  CmnlUt  bi  »nter  Llnlo  mut  die  JvA 
Sfptiiüs  iierl>ei)(»führto  Df'i'TAvalioii  lu  eetien. 


Irbalt;  Rereditire  Syphilij  von  ilon  «m«'»  ävfihiliiloloi^Dn  An^f-noinnKin, 
Ten  HuifTiiii  KelBUipiel.  —  Iiir«ctIo  per  imrtuin;  lufuotiu  pjilurua,  luatenia.. 
~  Br);rin'  dor  licrixlitlrun  o<Jer  ni>ng»iii(a1i>ii  Uiic\ 

Sjicniiiilfwl»',  civiiiarit,  |i]iiri^ntiirt'  unil  iioHtiunii'i^pliimnlln  Iririwlinii, 
—  Syphilis  Jer  Rltcni  niusB  itklil  rrrcrht  wefUt-n.  —  Utiiirr  lier  Vr;ri;rlmniis* 
niiigkeit.  —  Das  TQr«rble  Contagium  i«t  nicht  immär  gleich  intonaiv; 
iillmSli^i'  Alix^hwArhiin);  iJesiielbDn;  Ahwmchiiii^eii  liierron. 

luri-vtiuliafllhiKknit  ik»  ^permatt.  —  ItftroinfiTÜen  (ISjqc  CR  retour); 
Hog.  CoLt.KK'ic^licM  Oeiielx.  —  ViTliÜllniiK  «Vjiliililiiit'lii'T  t'rücbt«  tu  Uiren 
Hatici-n  PJaoraoiUi.  sjrpliillti»cher  KIwni  ta  ilirtii  Kindern  atidcrspils. 

ByphlliN  A«r  Plnccuta;  ijiAkrfl»k«)piechM  AuMCihon;  mikm- 
akopiscIiHr  Itcriiiid.  —  llncidiiu.  —  Ariinioti.  —  Xnl'«'l«i'linur, 

Diffv'roiLtfr  ('baniktiTr  ilcrliHrfüiUiuiiSy^iliiliii;  Abvrtut)Bo,TD4tKGburtea, 
ftdiwarlilii'he  Cuiistitulion  nusfjPtrBgeiiDr  KrOclitP,  frliluinitigim  Alinlnrbf^n 
donmlben.  —  llcn^'lildm  Sypliiü»  nicht  itnirirr  Klciijli  nnrli  der  (lnburt 
orkennbftr.  —  Sypliili«  licrcitilnrio  tiiiilB.  —  AbwMeolioit  einer  IiiUiiil- 
mMiiifpoUtion :  Fehlen  indoloiiler  ßubonen.  ~  3pfltei  Auftrplvii  von  l'nly- 
ujvmti.i,  — -  Irritaliv«-  uii>l  Kiirnmllixi  FwrmvQ  bc«tvb«n  »«bL-nviiiundor; 
tymmetriache  VertbeiJung  ilor  listxlon. 

Die  hcrotlitftre  Syphilis  rcpnisL'iitirt  einoa  der  wiclitigston  Kapitel 
in  der  Lehre  ilioser  conKlitutionelk-n  Krnnkliflt.  Ilir  Htudiutii  ist 
VHO  hotier  priiltHxoher  BerJouturii^  uiiti  entrollt  übonlie«  eine  ^amo 
ßcili«  höclist  merkwürdiger  ErsclieinUDRcn,  die  uns  oinpn  weiteren 
Einblick  in  die  naturffoscliichtlichcn  Eigcngcbat'tcn  des  Syphilie- 
contftgiunis  ßcstattcn.  dabei  aber  noch  ininier  mom'lica  Käthscl 
ungelöst  lassen. 

Ke  Kennlnias  der  hcrtrtlitiirt'ti  Sj-iiliilie  reicht  weit  zurück; 
ParaceUuB,  Hrtachurduii  (pii^.  77)  tiUin-n  sie  bcrt-ita  «n;  eWiiMO 
Fernelius'):  Nam  ot  quiiiii  (sciliwt  Iul-ui  veiiereaiu)  quifi  ab  ortu 
accepit,  ea  olim  ex    pareutum    cuiitagiono  procwsll;    Falloppio') 

')  De  p&rtiam  moibis  ot  Byiuptonialibiu,  lib.  VI.  cap.  XX. 
•)  Vv  morbo  icnllico  cap,  X. 


«rw&hnt  Btc  glcichfalt« :  pravten»  viilcbitiü  pucralo«  naanenies  ex 
foemiiu  infcchL,  ut  fcrant  po«cata  pfircntum,  qai  ridentar  mou- 
cocü  .  .  .;  0  Uli  leim  US  Rondcictius')  e«h  .puftrum  BMoi  totom 
coopcrtum  piutulia  morbi  GnUici'^;  und  aucli  ia  diur  Folge  bt  ttü 
ihr  ^n-rhiivt  wunlon.  Rrst  Hunt  er  hut  ihre  Existenz  ^leugnet 
Unter  üotn  Bonnu  Iluntt;r^»cli<T  AufTaMuing  stobtuid,  sah  rau 
üfh  gcuüthigl,  nuch  viiu-r  iicucu  Erklümng  ftir  die  bei  Siiugliugtu 
iMMibachtete  8vpht)iii  zu  sucheu,  und  glaubte  »ie  »ät  Cfariatopfc 
Oirlanner-)  in  der  Aiinabiiie  einer  während  de«  Gel)urt«*rt« 
crfolgtvn  AuBtvekuiig,  uiuer  Infectio  per  partum  (InfuDiiun 
au  pQBBage),  gefunden  zu  bubeD.  ludeieon  bliebou  noch  Fälle,  in 
dimtu  Sypbiliti  an  Säu^Oinj^i-n  zur  Fjitn-ickeluug  kani,  ebne  daa  lo 
de»  GehurtBwogDii  der  Mutter  irgmid  ein  verdÄehtigeB  Sympttm 
Verlag;  für  diese  griff  nun  ein  Thcil  auf  die  patcrne  Infcc-tion  mnA 
(Schwediauer,  Colles  u.  A.),  wobei  einige  eine  VeixTbung  dor 
LueB  durch  die  Mutier  schon  aue  deni  Grunde  in  Abrede  atellS|^^ 
Weil  6Vphilitische  Weiber  nuch  mit  dem  Fluche  iter  Unfruchtb«rMMV 
behaftet  wären  (F.  Mayer,  Bednar);  ein  anderer  Tbeil  beechuldi^ 
fllr  die  hereditäre  Elrkräiikung  bald  eine  von  der  Muller  vor,  baU 
nach  der  Cotioeption  erllllone  Syphillitiinsteckiing.  Ilezüglicli  des 
letzten  Uinttttiiideit  iut  noch  eine  weitere  Verschieden  lieit  der  Ab- 
sehauung  zu  verzeielmen,  indem  Manche  eine  intrauterine  Infertioa 
der  FiTicht  meist  durch  eine  in  der  zweiten  Hillfte  der  Sebwaogcr- 
achnft  ocquirirte  Erkrankung  der  Mutter  annolinien  (r.  KoieD'), 
während  Andere  (Köbner*),  Boeck'),  E.  Fränkel*)  eine  ia 
den  letzten  Monaten  dei'  Gra^iditSt  erfolgte  Ansteckung  der  Mutlff 
für  das  Kind  meist  gefahrlos  hielten;  endlich  fand  man  such  di«' 
Meinung  vertreten  (Dida}'),  (Um  die  Frucht  immun  bleibe  ge^cn 


')  De  morbo  gall.  lili.  uniu,  AI.  Loiiinu«,  A(>hrD41i.  T.  II,  fAff,  09BL 

*)  .Die  eiazig«  Art  wie  Kladeru  von  ihrpu  Kltorii  die  Aiute«lntB|t  wV^rfl 
wordori  kuiiti.  ihI  in  dor  (loburt.  Im  DurchKanco  durch  <lir  liluttrnvbei^«  "M 
du»  Kiiiil  aageclockt,  oliep  nivbL'  (AbliuiidL  Qb.  <l.  lon.  Rraukk^  Uö4tin|!«i  tTK 
Bü.  1,  Dach  &,  Cap.  3,  pag.  432.) 

')  Veb.  cL  Kiiohlcoinmnnach.  v.  S7|>hilitl«-ii«ii,  F.  J.  Bfthr»Bd'*  STfkBiM 
S.  R.  Bd.  111.  ErUngen  lft62.  p»g.  181. 

*)  Klin.  u,  oxper.  Mi(lb«il..  KrI&iiKeii  1861,  pag.  l-U. 

')  Erf&liniiigi-ii  ai>.  Syph..  HtultKKrt  ISTß.  ptg.  177. 

■)  ücb.  l'iflcc[itan.>pIiUiB,  Arcli.  t  Ojii.  Bd.  V,  IfifTa,  p«it.  53. 

't  P.  Mlehcloen.  L'nb.  oini^  Strvitfr.  aiu  i.  OcbWo  d.  ImWL  »Tt^ 
UonaUhottc  t  pr.  DunualoL  1863,  pag.  147. 


VoseTSuvm  Öiwb  ua  ZvnufOEKvuiwv, 


449 


eine  Infcotion,  welche  die  Mutttr  in  den  eretoB  3  Wochon  oder  in 
den  letxtcn  2  Monaten  erfiilirt. 

In  dit?8(>ti  Y<>r!^:lii(;(Icu(rn,  zum  Thrilv  stell  widtraprpßhendcn 
AnHcimiiiingeii  liirfiiinl  miiii  sich  noch  in  cUir  Mitte  der  iQcr  Jalire, 
iils  M.  Kassuwitr. ')  in  «liiu-r  girrudezii  eiiiiiienfnn  Arhfit  fast  alle 
»uf  dvn  (fegenslHiid  Ht'Ziig  hiibcndc  Fnigi-n  cinor  cringf-hijuden  Er- 
üt+ening  uiitentng.  Zwar  sind  wihiicIh;  miincr  ftrhliissfolgeaungen  auf 
gpreclito  Oppnaition  grtitdsst'n,  niclitsdestnwenigrr  gebührt  jcdooli 
KasiHowit7.  dfiB  iinbestri'itlmro  Vi'idit'nst,  ein  krillsrhcs  Studium  der 
hereditären  Sjpbilie  Rut"«  Neue  allseitig  nngpregt  zu  haben 
(J.  Cftupury»),  A.  Weil"),  A.  Wolff,   P.  Michelüon*)  u.  A.). 

Wir  müssen  uns  versagen  hier  in  die  Einaelhciten  «iimmtUchor 
Arbeiten,  die  zur  we9cntli<'hen  Auftiläning  manch"  dunlUci"  J'unkto 
bfigetfugen  hüben,  ciiizugelien,  und  wollen  uii»  nur  auf  dus  Wich- 
tigste heachriliiken.  Zunächst  jedoch  seien  einige  Wurte  über  «ino 
»at^hgeinris»«!  A»«drufk»weiHO  vorauflgeachiekt.  Sehr  germ;  ptiicliten 
wir  ArmauiT  Iliinsen^)  bei,  da^ss  strenge  gL'iiommen  nur  |ihysio- 
togiurhe  Eigenschafli-n  und  sok'hc  Abiiurmitaten,  die  als  Bildungs- 
annmHlien  aiifzufiuuii>n  siud,  vererbt  werden  können,  nieht  aber  eon- 
tagiöste  Krankheiten.  Wir  würden  diest-r  AuffasHung  am  bebten 
Rechnung  tragen,  wen«  wir  die  in  Rüde  «Itdiendu  lü-ankheit  als 
oongenitnic  bcKeiebnetuii.  hidosaen  lialion  wir  gerade  bei  der  Sypliili» 
eine  Begriffavcrwirriing  iiaeh  der  Itiehtuiig  am  wi-nigsteii  zu  besorgen 
und  iiboTdies  i&t  die  Bexeit-'hnung  nliereditur"  allgemein  üblich  und 
kaum  dureh  eine  beaaere  zw  eraetzen,  so  daes  wir  nach  wie  vor  die 
iiQ  latrauterinleben  entwickelte  Lues,  als  hereditäre  oder  cod- 
gonitalc  beuconen  wollen^. 


')  Die  Vprefbg.  li.  Syph.,  Mi?i3.  Jalirlitlclier,  Wwn  IKTü,  p«(C.  359. 

T  Zur  liöntut!  d.  Imrcd.  Syph.,  Vieitclj.  1.  Deiinatul.  u.  Sj|vh.  1977,  pag.  481 ; 

u.  W81.  iiBg.  as. 

')  L'pb.  <1.  ([i.>gi^nwi]rt  Stitni!  d,  I.olin)  v.  d.  Virurbg;.  d,  Sy[ili.,  Volk  iii  min'« 
Smnmlc  kÜa.  Vortr,  Nu.  iW. 

*l  l  c. 

*)  DiB  Aetiol.  V.  Piilb.  d.  Lepra,  Vortr.,  gob.  beim  VC],  internat  med. 
CongrcH  in  Kopcnhni;i>D  a.  i\.  u.  0. 

"}  Mati  lisl  aJigeuiein  zwischen  hereditärer  und  congenitaler  SyphUh  In 
d«iii  Rinnti  tili tnrarbii'd eil.  dann  itiiin  Ttiii  l<1tMl'rl^r  nur  dann  uprni'li,  wiin  diM 
Kind  mit  %|ihili»i>Yiii^t<imuii  £itr  ^'idt  Uniii  udur  ntniii  die  Krniiklii-itaiirwihcitiuiiKnn 
IcBrcttre  Zeit  nach  der  tlsbiirt  niiiiiiWt  wiinlwn.  —  \V.  Itoerk  (1.  r^  bdtPichnet 
di*  IjyphilU  als  herodilfir,  yr^na  die  Btnlicr  schon  vor  der  CoiK'<>|>lian  krank  war, 
ala  ooogpmtal,  venu  dir^  Anttockung  der  Mutter  iin<-h  dor  Concuptioii  erfolgte; 
nach  ihiu  hat  die  oongeuitale  Lues  oiuo  erwnti  bpMen-  PruKuose. 


EDtsitrccheod    der    1iäufij;ercn    Erkrankung    d««     münoltcbci) 
QcschlochtCB  Ut  die  hereditäre  Syphilid  wohl  ziuucüt  auf  Lue«  da 
Vatora  surOcknuriilirfii;   doi-li  partiripireti  aufli   die   Uüttcr  tui  der 
Vorurbuiig  dicecr   Kranklmit  mit  cincoi  sclir  unschtilicheu   Itruirli- 
thftl.    Die  Frucht  wird  am  ftlkTliüufi^kn  (IndurL-h  sy[>hiliti»rh,  data 
du»   Coiitugium   (vom   kranken    Vultr  au»)  d«in  8p<*nnji    —  «per- 
DiiitiHche  Infecliori    —  odi^r    (vun    der   krurikeii  Kutter  niut)  6cm 
Ovulum    —    Dvuläre    Infuctioii    —    anhaftet,    oder    da»    beUe 
FortpSamiiiigK/i-IWii  iIhh    Cuntuf^iuin    mit    Kieh    führen.      Vm   \veign 
jeduch    uuch    Bi!ul)ui-)itiingi>it     vor,    nnvh    welchen   der    Fruelit    — 
wie   schon   Au^eriu»   Ferrorius  Tcrmutheto  (pftgr-  54)  —  ent 
im  weiteren  Verlaufe  des  Intrauterinlcbcna  Sj-philiß  mgeftihrt  vntit. 
Waren  nämlich  Vater  und  Mutter  während  der  ZcupiDg  gviaiait 
eo  Laiin  eine  von  der  scliwatiffei-eii  Frau  aß<|uü'irte  Syphilis  auf  dk 
Frucht  übergelieo,  uud  zwar  auf  placciitarcin  "Wege  (M.  ZeisscI'Jk 
Hudson*),  Vojda'J,  Q.   Behreud*);  diese  Art  der  Austedumf 
ist  aller  selten.  Vüü  Eiiizcüien  wird  sogar  diu  (schwer  zu  enrebcnd*) 
Behauptung  aufgestelll,    datw  eine    postconceptluuelle    iotrt' 
uierinc    Inft^ctloii    auch    in    Ftilgi>    Cohabitation    einer    gesuwkl 
Schwangeren    mit     einem    SypIiilitiHcheii     durch    dait    Spemt« 
letzteren   vriblgeti   küunu.     Nach    bisherigen    Beobachtungen 
aieh  zwar  die  pO!itcuni;eptiuiieUu  Infection  der  Frucht  in  mÜ 
Fem)    aus,    aU   die    Hp^-rinatiHche    uder    ovaläro,    und  diese  vrk 
etoht    in    Bezug    auf   Schwere   der    hereditären    Erkrftoktmg  doi 
Fällen   nach,    in   welchen    für   die  Vererbung  Vater    tud    Kutttr 
SU  beschuldigen  sind.     Niohtsdeiitoweniger  sind  wir  aber  bb  an 
nicht  in  der  La^e,    aus  der   Krankheitefnrm  dpr  Frucht  allein  >■ 
erkennen,    ob    derselben    der  SypliÜiskeim    wührend   der    Zesgun;. 
durch  eine  oder  die  andere  Oenerationsselle  oder  durch  beide,  rngdfUtfl 
oder  ob  der  Fötus  entt  poslcoiiceptionell  N}'philiti»ich  geworden. 

IHe  Syphilid  der  Ekern   muas  jedoch   nicht  nothweDdigerwate 
zu  Hjphilis  der  Fi-ueht  fßhren.      Es  stitunicn  meine  ErPahruI^seB  nril 


mutwei 
irio^ 


')  Ein  Betlr.  x.  L^hr«  J.  Imr.  ÜrpK  All«.  Wie»,  mod.  Z«itff.  1879,  v*g.M 

•)  tticro-placeauJ  lufectitjn,  Amur,  l'rnutitioti«)-.  Mnrch  18P0:  —  An4n««  ^ 
D«rniarology  elc.  1880,  [iNg.  '.iU. 

'}  Kann  die  wShrend  dvt  tjcbwanKvncli.  ac<|uir.  ärtili.  d.  )lun«r  snf  iL  B>' 
(bi  utOTii)  Hbortrnjiccn  werdeu*  Wiener  m«l,  WocIieDMlir.  1890,  pag.  MSL 

')  Zur  l^hre  v.  d.  Vorftrbf.  ti.  ^fpt^  UorlinDr  Iclin.  Wochniuchr.  IBBL 
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denen  vieler  CoUcgen  darin  üLeroin,  dnss  die  Frucht  iiirlit  nur  von 
der  välerliclicn  SjphiliH  «fN-r  uTibcriilirt  bleibt,  miiiiiIltii  d&s»  auoli 
mit  Syphilis  buhiiftetc  lliitter  gfnuiiclr.  Kiiuti-r  gubäri-ii  komicu;  jii 
es  sind  FSIIe  beknnnl  gcwcirdcn,  in  denen  iiclbBt  mit  friselier  Lui«» 
beliiirtel*'  Tiilrr  j»iinz  [»c-wunilf!  Kimlcr  xeii^tt'Ci  ( 0  r  B  rt  f  e  l  d  '), 
M.  ZimhhI  "),  lliilt  man  widi  gcgoiiwüi-fif!;,  dass  dus  Svpliilis« 
eoDtugtum  wohl  mit  dem  ßUit«  ülienillbiii  verei-lileppt  werden  kann, 
daHs  jiMlut'b  sehr  «ft  hiikl  diese,  bald  jene  Partien  uutliilHg  ver- 
seh»nl  bleiben  (pag.  HS  ff.);  "'•  bogreift  nirni  ganz  gn(,  dasn  in 
einzelnen  FiUlon,  trotz  auagolireitoter  SypIiiliflRvniptnrafj,  die  ßenf- 
rationadrüse  und  ihre  Au@tuliruuji;^K'^age,  ««mit  auch  das  Speniia, 
von  dem  ('onta^iiim  frei  jfeblioben  ecin  kennen.  Dadurch  wird  auch 
die  Mittli(.'ilun^  Charrier's^  erklürlich,  das^  ein  an  Sj-philis 
leidftnder  I'atienl  von  seiner  infieirten  Frau  mit  einem  krnaken, 
von  der  ge»iind  gebliebenen  Maitresse  mit  einem  gesunden  Kinde 
beechenkl  Murde. 

Ganz  anders  verhiUt  sich  die  Sache,  wenn  die  Mutter  mit 
Syphilis  behaftet  ist;  war  das  Ovulum  zur  Zeit  der  Uerruchtuiig 
aiirh  frei  vom  Contaginni,  so  ii^I  die  in  Forlenlwickolung  begriffene 
Fnudit  denn  doeh  wäbrend  de«  ganzen  Inirauteriulebeng  der  Gefahr 
ausgesetzt,  es  kiinno  ihr  ein  ausser  d«r  OeniloJsphäro  der  Mutter 
vorhandener  Sj-philiskoini  durch  Vortnitreluiig  der  l'hieenla  zugoföhrt 
werden.  Zwar  hat  K  a s i^  o w  i  t z  eine  I iit cctiun  der  Frucht  auf 
placcntarciu  Wege  in  Abrede  geatellt;  wena  jedoch,  wie  erwJihnt, 
oüio  Ton  der  Mutter  während  der  (irAviditiit  acquirirto  S^-philie  Auf 
den  Kütua  übergehrn  kann,  si»  ict  nirlit  einzuBelien,  warum  eine  von 
früher  her  syphilitische  Mutter  ihr  Ovuhim.  das  zur  Zeit  iler  Uon- 
ception  noch  gesund  war,  nicht  nachträglich  in  gleicher  Weise  sollte 
inficiren  können. 

Die  Vererbnngsfähigkeit  einer  nirht  geheilten  elterlichen  Syphilis 
hält  lange  an,  nacli  Kassowitz*)  im  Maximum  14,  im  Mitfel  1»  Jahre; 
m  liegen  «her  auch  Aiigabon  vor,  welchen  ««folge  die  Syphilis  noch 
nach  20  (Honoch),  ja  selbst  nach  3U  (Robert  J.  Lee'}  Jahren 


'}  Wiener  mo<I.  Presse  1^1^. 

1  Alfred    Pournlor,    &y\ib.    u.    E(io.      Deubtoh    von    P.    Ml^holaon, 
Korlin  I8S1,  pag.  40. 
•)  I.  c.  [IHK.  «0. 

'')  InrAnlil«  ttixl  family  typIiüU,  The  Laucet  11^,  IM.  Gl.  irnft-  <C7t- 
l.»nr,  SjvliUli.  90 


yaetht  worden  Ut").  Dw  noffHllijf  Iniif-t?  midmioriwlpn  Infe 
ßhiglieit  dee  Samcnß,  die  auch  für  liiis  Ovulum  gilt,  isr  öl 
auf  \i&s.  ^^  bereite  godnclit  Wi»rdf>t), 

Trafen  hcicio  Eltern  die  Schuld  an  der  Vererbnng.  so  pr 
sicli,  wie  Keciigt,  ilie  licrfditilni  I-urs  (towühriU<-fi  in  «rlir  mUm'Ji 
Weise  aus.  Wird  liitigf^''"  fi»'"  wähnend  der  Gravidit&t  acquirirle 
Syphili»  ilcr  34uHit  vererbt  —  W08  im  Allp'iucineii  mclil  Bew«*plinrwh 
ist  —  m  erkrHiiTtl  Fuituiiter  t\\v<  ctkIc  Frurlit  werigor  inten^i«. 
die  folRenden.  Im  Ui-lirigeii  hat  nich  hin  sich  tlic-li  der  loteuttilät 
niif  die  Xitehkomnicnfichiifl  veterbtvii  ICraiiklieil  die  gtuix 
würdif;c  KriK'lieinutig  lu>rauH^f>8tellt,  dasii  die  Frucht  um  »u  »divi 
orkrimkte,  je  friiiplier  dii»  i'Iterlidu"  SyptiUi»  wgr,  und  utnf>cfc« 
zci^'o  *i''l>  das  Kind  um  »o  veniger  (trj^Ttffen,  ein  ji^  grfSaserer  2 
i-Auin  Boit  der  Iiifection  des  V«tcre  oder  der  Mutter  (oder  beider) 
striclu-n  war ').  Die  gmducüe  Almalime  der  Krank hcitflinlm^^iiiif 
dii-  allruiili^'e  AbHchwäehuiig  de»  Cuiita|;iuiiiä  bt:i  der  Itercdit 
Hyphilii  miiclit  rieh  in  der  Wriw)  (C''ltfiiJ,  da«8  in  den  cr«*ou  ii 
der  elterlieh>f>ii  Lnen  die  Si-hnangcrHrhaflen  durch  Abortuasc  unt 
Imie-hen  Würde«  o<ier  e»  kirnimt  xii  Friihgeburton  von  meint 
faul(>n  Fruchten;  ilii'  niir-hsti'n  Früchte  sind  zwar  auagetmg'mf 
sterben  aber  Kloirhfiillfl  im  Mullerleibe  ab,  oder  sie  und  nabwiciil 
und  flehen  wenige  Ta^o  nnoh  der  Oeburt  zu  Orundt-,  In  weilerT 
Folge  kommiMi  die  Kinder  nn^ebcinend  genund  y:ur  Welt,  i^rleidre 
aber  später  mehr  oder  weniger  schwere  Attaquen.  KnJt  eine  lochnne 
Jahre  vorher  acquirirtc  Syphilid)  der  Eltem  pflegt  duKb  die  iJkogf 
der  Zeit  dich  na  weit  abzu»chwü<.-heti,  da88  die  Nach  kommen« h«ft. 
obawar  mit  Syphihsayniptuinuu  helmfti-t,  am  Leben  bleibt;  j*  « 
gcnicsBcn  die  Küidor  mitunter  trotx  deutlicher  Zeichen  der  CTerbttl 
Kraidilicit  im  TJebngen  ein  ungelrübCcH  Danein;  oder  endüeh  ÖB 
kommen  gesund  xur  Well  und  bleiben  iiniiierdar  gosuud. 

Eicht  lujiii  nun  in  Betracht,  dam  viele  Syphilitische  erst  npiicr 
in  die  Lage  kommen,  Kinder  zu  zeugen,  oder  dass  ihre  Ehe  dnrrh 


')  1>io  Iiishor  mil^elheiiliMi  Beabachlnii^pn  von  9jpbi\m0imbutt  ^ 
)EW(-il«r  UtMitriiliün  (J.  R.  Atktii«oa,  Ad  acoaunt  af  «  c«W  «f  &Jfik.  IllMtli' 
tlirniijcli  two  K»iicrB(i(ias,  Arcli.  of  DonuatoL  elu.  1N77.  pog.  UK>  ailtv  toi  liwf 
.LuoH.  i\oTifD  L'r«|)rung  bi«  «im  (Irouvnlm'  oilnr  imihU  ducIi  woitKr  bb  H  ilA 
Vaniliiinn  hin*urroichcn  niStthtc*  (Laechk«witt,  Ueb.  8yph.  kfT#4-  tari>. 
Viorletj.  t.  Diimiati»].  ii,  drph.  tGTra,  |)nir.  S8ß)  rinil  nioht  Tollkommm  Abr 

*>  8.  aiiob  yi.  no»ck,  1.  e.  pag.  178  u.  1T9. 
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koinc  ummtorbrophenp  Rtihe  in  d«r  FortpHanKUiig  gpungnct  winl,  no 
ist  p»  »ulbstvi'rntütitllioh,  «laus  nntwi'ulcr  Hw  fJnippp  Apt  AliurtiisH«  «<I«r 
iler  rniiigelHirtPti  u.  s,  w.  iiiistUllt.  Iml<*!i«i'n  niiiKU  Iiuniprkt  WHrd«>n, 
iIuM  iii  oinzplitoii  Fällen,  scUiüt  dann,  wenn  die  Ldbr  iiohr  linUl  und 
fortlaufoiid  xup  Vororbiin^  kiiinnii-i)  knrinto,  dL-r  i>\K'n  f^cscliildcrtf? 
Effoi't  der  allmHllf^tm  Alwchwäi-luinft  pina  Abweichung  in  ili'in  Sinnis 
cHalirt,  das»  t.  B.  snirrst  Friihjfcbiirtcn  «nd  dann  Alwirttis«»»,  oder 
zucr«t  lebende  Kinder,  die  an  Syphititi  crlcrnnkon  und  diinn  »chvräch- 
liche  (die  bald  sterben)  oder  todttaulo  Früolitc  peboi-cn  werden.  Nach 
(ritieeliiett  neubaelitiinj^eii  i^t  der  Grad  der  Abeebwäcliuiif;  »clbnt  im 
weiteren  Verinufo  ein  so  gcrmger,  daw  nwih  v\e\e  —  in  Kaflsowit»''') 
Falle  9  —  Jnlire  imeli  der  Infectioii  ein«  intensiv  »ypliilitisclie  Frueht 
geboren  wurde.  Ea  |)flegt  mich  vorziikmnmen,  diiss  nmli  ein  oder 
xvrei  von  dwr  Sjidiilis  affieirten  Kinduni  vnlllconimen  };i>Kiincle  ei* 
Bflieiiicn  und  nach  diesen  wieder  mit  Lue«  bebaftptß  Früchte  zur 
Widt  koniniHn. 

Wir  vin-niö(^n  keine  gonügende  Krkliiniiif;  für  diese  Rrni'hcinnng 
KU  bieten;  möglich,  das«  bei  einer  älteron  Syphilin  der  Ocnitorcn 
Ovuln  oder  Sperma toxoidon  zu  instiiclien  Zeiten  mit  SypIiilJFkeiincn 
behaftet  Bind,  zu  anderen  nicht.  Wenn  m  aber  auch  bei  der  pfitemcn 
Bvpbtliti  weniger  auflnllt.  dnss  unter  einer  mit  der  Krankheit  be- 
hafteten Naehkomuienaehnft  zwischen  hinein  gesunde  Friiehte  gezeugt 
werden,  so  erdcheint  dies  für  die  uiültcrlirbe  Syphilis,  aue  den  bereit« 
auäeinaiidergeHel7tcii  Gründen,  weniger  versirmdlich. 

Für  eine  Anzahl  wn  Fällen  »t  es  «iehergestelU,  dasa  die 
elterliche  Sypliiliw  «choii  nach  ihrem  ersten  Ausbruche  durch  eine 
niL-tluidiMebe  Mun-ui--  oder  .Tudth(>nt|iiu  ho  weit  abgc^tchwilcht  wird, 
dasH  entweder  nnr  wenig  nf'fieirtB  oder  vullkoninien  ByphiliBfreie 
Kinder  kup  Welt  kcimmen,  daüti  jednch  im  weitor«n  Verlaufe,  wenn 
Recidive  der  Eltern  nicht  neiiprdingB  oiner  Behandlung  unter- 
zogcn  worden  sind,  wieder  FrücUte  geboren  werden,  welche  die 
Zeichen  der  Syphilierererbung  an  sich  tragen.  Andererseits  sind 
auch  Fälle  bekannt  geworden,  in  denen  eine  monatelnnge  anti- 
HVphilitisehe  Behandlung  wohl  zur  Heilung  der  elterlichen  Lues 
gcfQhrt  hatte,  ao  da»»  durch  Jalure  kein  äusseres  Zeichen  Ton 
Sjphtüs  vorlag,  und  niclitaduatowemger  litt  eine  ganze  Reihe  von 
Pröchten  unter  der  Heredität 


'J  I.  e.  YAg.  «9. 
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Zwmiri(,'i'  wi-nleii  Honst  In  rIdicIi  «-hworor  Weise  v«»  der 
heri^ditärmi  Sypliilio  i-rpriffen;  i's  licgpn  jt^doch  auch  BeobarhhiDg» 
vor,  dotion  ziifHlgR  beide  Kinder  iiirlit  nur  zu  VLirwIiitHleueu  /uUb, 
Bondern  auch  in  ungleicher  Intrnaität  crkmnkicn  (Cmmfih»!!, 
CIciiiciiH,  I'rice,  (»nuly.  .1.  Oaeparr,  Jo»ef  Heim  «tc.'). 
Ju  Einzelne  (HutcliinBOii'O  wollen  sogar  eines  der  Zwillinge  gaas 
gcaund  gefunden  liabcu,  neben  deutlich  hweditftrvr  Grki-tuikuDg  ät* 
anderen  Xindce.  Für  solche  Fülle  liegt  cntwodcr  die  Annahme  luhc. 
doss  dits  L'onlngiuni  auf  Wide  S^vilÜngo  nirlil  gicirh  inU-nsiv  tütn- 
gewirkt  lt»t,  udcr  dniw  i'incH  det*  Kinder  für  die  Krankheit  ni-ji4C(f' 
»der  gar  ni'clit  dinponirt  viir;  tboilt  ja  Chantrcuil'^  mit,  ibu> 
eine  (von  Itliittern  vemrlnmt  gebliebene)  sebwangere  Fmu  Zwillinge 
gebar,  vuii  denen  nur  tnn  Ktn4l  mit  A'tiriola  behaftet  w&r. 

Von  ganz  besnndert-ni  Interetwe  ist  das  Verhalten  de«  V«hw 
gi^gcnüber  dein  S|i<'nmi  eines  syjibilitiftehon  Muiine«,  aowio  das  Ta* 
hallen  einer  bi«  zur  Sfliwsingei'soliiirr  Resund  gebliebenen  Utttur 
gegenüber  der  in  ihrem  Uterus  bofindliehen  Fmcht,  dla  vom  Vatw 
her  Syphilis  ererbte. 

Wir  inuJKüten  «s  solion  auf  pag.  77  unctitsehiedeD  tassen,  ob  du 
Spemin,  wolchos  die  Syphilis  so  oft  auf  die  &'achkommen«chaft  äha- 
trägt,  auch  das  Weib  —  ohne  daiw  ea  geachwängert  worden  — 
Sit  infifiron  im  Htande  m'i.  Vier  InfectionBvcrsuehr,  die  H.  Mir^ur') 
mit.  dum  HjnTinii  eine»  Sypliilitiüf^hen  fiiidfilhrte,  nind  zwar  resultalk)* 
geblieben,  es  ac-heint  aber  dorb  nicht  gereehtfertigl,  die  Conlagtonitll 
eines  nirlit  befruchtenden  Hamen»  idine  wi-itcri.'*  von  der  Hand  n 
weisen;  nach  Einigern  (.].  F.  Behrend,  Knublaurb)  soll  dai 
wiederholte  Einwirken  den  Samen»  ron  einem  Sy-phtlitiHchai  nr 
lafection  des  Weibes  fähren.  Fast  übereiuMtimniend  wird  die 
inficirende  Etgenseliaft  de«  Siimens  auf  die  Mutier  angenomoHa, 
wenn    zugleieb    auch    Dvfrwhtung    erfolgte    (v.     BArenspruaj^ 


■)  42.  Her  d.  Kt.  JoiKif-Kinddrfpit.  lu  Wivn  18H1-,  -  M«d.-Ciär.  Bawliefa* 
1884,  pag.  G80.  —  Kiiasowitit,  ].  o.  p«g.  «äV  —  J.  Caapary.  fei«,  d.  Dww 
d.  LalBoT  litti  hnrcH.  Sy|iti.,  Boriinsr  klin.  Wochen lehr.  1875,  p«g.  181. 

*)  V»si"  ut  inbvz,  Sjplu,  Brif.  tnod.  Joura.  1867,  TXo.  ü;  —  Tirtll««  a 
Ilirach'H  Jiilir.wbBr.  1887.  Bd.  11,  pag.  tlfi6. 

*)  Cti  Wi  Jbib«h  NoTini  llfdit,  On  tb«  tnainnity  of  «ort.  mwtitm'i 
chitikm  äff.  vtith  hored.  Syph.    Ardi.  of  PemiktoL  etc.  1S78.  paff.  115. 

)  R<'chorc]i«i  «iir  In  iioii-iiioriulabitit^  *]rph.  du  (perm«,  AniaJn  di  itrmttd- 
el  de  «j-phüi/tr.  1K76,77,  f*g.  4S7. 


I*.  Diday')  geht  soweit,  tue  Infection  einer  Frau  durch  oin  sj-pliilt- 
»irtns  Ovuliini  mirh  für  den  Fall  zuzugeben,  aU  da»  Eichen  naeli  dt-r 
Iiiiplaiitatiun  liiif  der  Ulcru*itiiiehe  wieder  nui«|;c'«tiMRen  woitle»  wäre. 

Ziemlicli  sllgomeia  isr  die  ADnntime,  daes  eioo  (icesiind«  Mutter 
diirrlt  ihre  sypIiiliriKolie  Fruclit  auf  filrteeiitareni  Wege  roiiiiiicutionell« 
Lue«  fast  regcIniüAsig  erhingt,  oder  doch  luögUc-lior weise  erlangen 
kann.  Dicec  Art  der  Anot^ckuiig,  die  Kotroinfection  —  Er- 
krankung der  Mutter  durt^fi  placentarc  C'irciiUtion  (IluCcIiineon'), 
Chwc  v.n  retour  (Uicord).  Syphilia  par  coni-eption 
(M.  ('.  Didiij-*),  A.  Kijurnier*)  — ,  die  Klierst  ÖBrdien'') 
iinnahni,  ist  Ton  Kasiiowiti!  in  Zweifel  gezogen  worden:  er 
;;tiiii])te  niiinlich  auf  Oriind  ftriner  kliTiiwhcu  Untt-rHiKdinngen  die 
Ilehaiiptung  aufstellen  im  dürfen,  ilas»  das>  »ypliilinsrlie  Contagium 
die  riarenta  auch  in  der  Richtung  von  der  Fnudit  gegen  die 
Mutter  niehl  ilbpfBcli reite.  Tndetwen  liegen  manehe  gewinn  nicht 
anzuzweifelnde  nenbadittingeii  vor  (Tlutch  Insnn,  t'ollee.  Pidnv, 
V.  RoHi'n,  Fonrnier,  Zeissl,  Fürth  u.  A.),  nneh  wolirhen 
Syphiliaaufibrüehe  bei  Frauen  erst  in  der  Graviditüt  oder  kurz  nacli 
der  Entbindung  zum  Vorscheine  kanioBj  ohne  dnsa  irgendwo  eine 
Initiulnmriii'cstation  udirrcine  dieselbe  begleitende  IJrÜHcnanächwellutig 
aut'itufi ndi-n  gewesen  wäre;  dabei  w»r  der  Miin»  entweder  mit  keinc'n 
lüchtbiinm  HyphilisHymplometi  behaftet  oder  nur  ndt  solchen  (Ekthyma 
am  Kopfe,  Fsnriiisis  pnhniiriK,  Tophi),  die  i-irie  Infentinn  gar  nirht 
ftr  wahrwheinlich  prsrlminen  lasaeii ;  encilich  beziehen  sieh  nicht 
wenige  dieser  Beobaehtiingen  auf  Wellier,  die  (bereits  vor  der 
GraviditSt)   mit  ihren   Männern  in   mehr;j ähriger  Ehe  gnlnbl  hutten. 

Eb  ist  jedoch  nicht  zu  leugnen,  daRs  gesunde  Mütter  aueh  sehr 
ofi  von  der  Syphilis  ihrer  Früchte  vecaehont  bleiben  (.laraes 
Wovin»  Hydo");  io  erziLhlt  Gustav  Behrendt  von  einer 
Pmu,  die  durch  zwölf  Schwangerschaften,  obwohl   elf  Kinder  todt 
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')  De  la  Syphilis  par  ronc«ptii>n,  Arnald»  ilii  Jermiilol.  Pt  dp  «n'^iligr.  1W6/77, 

*)  Robert  J.  Lee,  lotrodaclory  ta  th«  study  of  iufant.  syptL,  Tbo  Lancet 
USi,  B<1,  I,  |»iK.  1110. 

»)  l.  ..  ptt«.  ICl. 

•)  8n>W!ii»  iiti'l  F.Iio.  1.  r.  pBK-  2ft  «i.  ff, 

*)  TthW  doÄflOPoutiUemenl,  Puris  1831;  —  v.  BärGiieprutijt,  H ereil,  Syjih., 
ßcriin  1»»,  tiofT.  m 

*)  1.  c.  i<*K.  112: 

>)  L  o.  !>•«.  124. 
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oder  *yplüliti*ch  geboren  wor<]<'n  waren,  wi'dcT  fine  Infi^ctiiin  vriill, 
noch  ein  kaohi'ktischcs  AusBChcn  darbot.  Jt  solche  Fninfii  vn^ii 
mituutCT  »ogar  eine  f^vrisse  ImmimitÄt  gcffen  die  Kninkbctt  ibn-r 
Kinder  auf,  eelbBt  wenn  di«»e  mit  maiiifester  Luei  bdtaßct  täni 
und  «D  der  Mutter  Brust  aiifßejwpen  werden:  das  Verliiltniss  wirf 
nocb  bemerkcn^werther  dadurch,  dam  dicsielbon  Rinder,  der» 
Bfüicer  von  der  AnsteckuüK  voritrhnnt  Rehlieben  sind,  ihre  Ammni 
oder  Kindsiiiüdrhen  »ehr  wohl  xu  inftciren  rennfigen  *).  Dieftp  voo 
Colle!*')  Iierriihrendr  und  rielfncli  «lo  ColIeB'urhfii  Oeaett 
citirte  ErfnliniDs  i»f  von  Mehreren  (Itleord,  Diday,  Fournti'ur*) 
boetätigt  worden.  IWim  Tnrlitinilpnra>in  einer  solchen  Imiiniirilii 
wird  es  erklfirlich,  wenn  ein  Weih,  da«  Iwild  Ton  ftvpbUitisi'lMa, 
bnid  Ton  gCHtinilen  netinbttui  geschwängert  winJ,  abweehslunRHwriw 
getnindc  und  krimko  Kinder  ^'hi(>it  (Carl  v.  Jiecker*). 

Es  wäre  aber  iinmcrhrn  denkbar,  daM  die  UQCter  in  dimcil 
Füllen  dt'nnorh  dem  KinfluMe  de«  8rphili»eoniA|epunis  nicht  eai- 
gefaen,  nur  n*ürdcn  sie  mit  einer  eifceniirtifcen,  milden,  abge^iwnebleB 
(IJutcbiDBon  °)  oder  mit  einer  impvreeptiblen  ([>idaj*)  Syphili* 
infieirl;  oder  das  Contagiuni  hätte  auf  dit*  Bchwungeri'  Frau  prophy 
laktiiich  (t.  Itoeen  ')  eingewirkt,  de  fregcn  Syphilis  immun  (Ka«»o« 
wita")  gemacht;  eolche  Frauen  könnten  dann  wetlcr  Mhl 
syphilitisch  werden,  noch  wären  sie  im  Stande  Amlere  mit  SypbÜii 
Uli  infiriren.  Zwar  nehmen  P.  Diday  und  A-  Doyon">  an,  di» 
eine  wiche  Mutter  fQr  das  C'ontagium  eince  Iremden  Kiodea  —  aW 


')  Schon  Huf  |Mii;.  TOlal  omihnt  wunliii,  dttiu  ilor  Koliaufitunf;  ßOiiib«rt*f> 
her«dil3r-!'\)'iiilitiBrLi-  Kind<-r  ■Ivcki^n  Tn-milc  AmmiMi  nichl  «u,  durak  dir  E^ 
rnlinirif;  ADiIrmr  «icli-ntiiruchiMi  winl.  (Birhf  kiich  J.  CMtp*t y,  U<b.  4.  Dun 
d.  I.ntt'nit  liti  hicn<<I.  8yph.,  BftliD?rkliii.V(H-tieniii>hr.  lK7T^p«g.  &63;  K«rfo«iU, 
l'pti.  Vw^rlR.  u.  l'ctertrae.  J.  »rpl»-.  J«hrb.  f.  KIiii)»1irilk.  188*.  BA  TU 
|M«.Ua— 96:ii.C.  Bo«ck.  Tidiskrifl  Tor  prakt.  MmI. IflSS;  -  VieiteU.  C  Oor^«d 
u.  Srpli.  I8S3,  psR.  G6&.) 

*)  Pralil.  ObHrr.  vn  (he  too.  di&,  London  1887,  pag.  366  u.  80t 

■)  1.  c,  p^.  214. 

•>  Beobfti-hl.  11.  I"nl*ni.  uiw  tL  OnhnPMU.  au  Miwhan  1881;  —  gdimidl'- 
■fslirb.  IM.  CLKAXIX,  pag.  S»6. 

*)  Fournior,  I.  «.  pag-  210. 

"^  D.   u.  A.    Dojroii,   Cüulrihutiim  k  )«  doetriM  d«  IJurodUA  da  h  inA>. 
AiiiihIo«  de  d*m*tol.  vi  do  fy|>kili|:r.  ISHZ,  pag,  2{I7. 

*>  L  *.  pag.  174. 

•)  l>h.  Vewrt«.  IL  Detiortr>g.  d.  Hy|*m^  j,a^,  f.  Ki»,i„i,ri|fc.  ^  ytBÜ 
Bd.  XXI,  p*g.  138. 

•>  I.  e.  pnK-  W. 
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IftetcIisAni  für  tin  fremdes  Conüi^um  —  eni|ißiiiglirli  nein  könne, 
WOB  jejtich  iiu  "WiiliTspriicIic  atrlit  itiit  den  ri-sulfatloM'n,  von 
J.  Caspar)'')  und  J.  Ncuwatin")  vorpfiiouinumHii  Ini])fuii;{en  mif 
gcfannd  g*'blii'bi'uo  Mütter  ftiiier  )ieri>iIitär-sj*phiIiti8clH'ri  Nnc-Iik«iniiipn- 
»cliiift.  Em  lit'jji'ii  jt'dot'h  aui'ti  i'in»>1ii>i'  H('«liiH'litiiii|i<'ii  vur,  tiiirli 
wT-k'hoii  Uiitter  vou  iliroii  liurcüilür-svphilitiKnliun  Kiiidcrii  iiilicirt 
worden  Bind  (K8nko.Orünm|»on*},  E.  Guibout*),  A.  Soarpniio'), 
Luotli"). 

Fftflt'  aliffemein  ist  die  Annftlimo,  dasH  die  Sv-phiJis  der  Eltern 
auf  KCHund  geWreno  Kinder  eine  jj:eviis'fte  Pnivenlivwirkutij;  au»ütpt; 
im  Spc«iclloQ  geht  Pournier's^)  Krfnli riing  dahin ,  dans  lün 
gettimdeH  Kind  nie  durch  da»  Stille»  vun  Seite  einer  mit  Lncs 
inlkirtL-n  Muiii-r  »ypliilitisch  vHrd ;  naoli  Kasauwitz")  etiiid  solche 
Kinder  gegen  eine  %phili»iaro«Hon  ^eiclifslls  in  hohem  Orade 
iitimtin.  Dia  von  manchen  aupponirle  prophylaktische  AVirkiing  der 
t'llerliehen  Syphili»  bleibt  jedoch  oft  genug  au»;  indem  einzelne 
Krfiiliningen  lehren,  dnss  eiiio  wühremd  der  Oravidiliir  iierjuirirte 
Sypliilis  der  Muttor  sowohl  per  partuin  (Weil*),  Grflnfold  '"),  als 
«tieh  (tpüler  (Ol'Iiilowiez"),  E.  Arniiig'-f  ilbertmgeii  werden  kann. 
Auch  die  viiteriiohe  Syphilis  macht  die  Naehkoniincnschaft  nicht 
immer  immun;  ao  erzühlt  Charrier  voß  seinem  «beu  erwähnten 
PatdenteD,  der  mit  einer  Kroaiiia  am  Munde  bohnftct  war,  dass  «r 
seinem  gesunden  Kinde  im  Alter  Tori  2  Jahren  eine  Initialmatii- 
festadon  an  der  Lippe  üiirügtc. 


')  FcU  (fos.  Halter  h«red.-eyph.  Kindw,  Viortelj.  f.  Dernintol.  u.  8ypb. 
1875,  p«.  «7. 

*)  Zur  Lehre  *.  il,  robertrag.  d.  Iicreii.  Sypli.,  Wii-n.  irnpil,  BlfittM  1S83,  pag,  568, 

')  P.  ilitUoleou,  L'ob,  c>ini(:o  i<lrcilfjDK''ii  nii»  il.  Ucb.  d.  hort>d,  Syph,, 
Monabhefto  f.  pr.  I)«Tniftl«l.  1^8«,  [rnff,  aCI  u.  .%<;. 

*)  K«u«H]as  log.  diu.  nur  les  malnil.  i\f  In  [»'«ij,  1'ii.ri»  1S79,  fRg,  IM. 

')  SiÖlide  nong.  etc.  Unnliiiri"  itifiilUinl';  nnlla  pui>rv«nt  per<ip<irn  di*)  iMKtnalu, 
Oinmalo  llal.  dollc  ninliiir.  ven.  etc.  V^\  pag.  10. 

"}  U.    Zoiasl,    Zur    l'llo)fn    il.    hcr«[I.-«5|ih.    Klndor,    XUg.    Wiaitor    tn««!. 

zts.  ifisz. 

0  l  c.  paj.  2H. 

11.  c. 

*)  P«b.  »TpTi.  InfRct.  d.  Kinder  durcli  d.  Ocfaiut,  Dootuhc  Ztuohr.  f.  pr, 
SImL  1877. 

**i  Wii'imr  mini.  PrcB««  1879. 

*M  Vii-cliow  u.  Ilirsch't  Jalireebw.  tSK,  Bd.  IT,  pa«.  Mft. 

")  ViMtclj.  f.  Dermiitöl.  u.  Syph.  188»,  piig.  96, 


Dom  Hlbet  du  UoWntcbcD  oincr  maiiifcst  («wordoe«  licn>- 
ditircD  Syphilis  Tor  einer  neuen  Infoction  nicbi  »cbQtxt,  habt  tdi  m 
twrifelloaer  Vftme  eOQstatirrD  liünnui.  Auf  nHÜncr  Kliaik  sUbI 
ein  25  Jahre  alter  Ulsim  in  Itchamllang  wt^n  MOvr  eanc  typodK« 
InitisIskleroHe  am  tQai.*run  Hlatti'  df«  I'räputiuiu»;  frlcirlirettiff  vuta 
dto  LeiMendrilsien  <lpr  nrrht«.i)  8eitt%  «uim  «uch  M*hr  wt^iig,  i«|^ 
gtSattrt.  Oif«-r  Pativnl,  der  Jflngtte  too  mehreren  Gi 
die  tümmtltt-h  wenifce  W(K*lien  niicli  der  nebnit  pi^rtorlM-n  vam^ 
hmttv  lien^Um*  Lum  durchgvmachr ;  oucb  in  Bcinctn  IÜl  iahn 
muwic  er  wegvn  scliweTer  U]ceration(-n  Mm  rechten  Unt«r«eliadd 
durch  3  )[(i[iate,  und  2  Jahre  apät^  wegen  Erkrankttngea  im  Bklw 
durch  6  W«N!hen  mit  Qunrkittiber-  und  Jiidpnparalcn  in  aoKfp^faifcAr 
WoiKO  bohandeh  verdeu;  das  Fehlten  dt-a  Zäpfchen«  nnd  dA«  T«r- 
handeneein  ron  Xarbcc  am  Gaumen  und  tun  UnterKbcnkd  kj^ta 
ZeugniM  ab  Ton  den  ubcreiaodcDeo  ProMBaea.  Leider  bähe  kk 
doD  Kranken  nur  durch  18  Thkc  beob«cbtcD  fcöiUMtt. 

In  solche  manniiriarh  sich  «iderspreelKwle  ErtUmucen  ist  biv 
dann  eine  Ordnung  xu  bringen,  wenn  man  sirfa  erinocn,  d«aa  eiwir 
sotts  dii?  Infncücttslabigkät  des  Syphiliseaeta^iiiiiM  kcäse  tmbefiiifte 
IM  (pog.  Sh)  und  da«  aBdererMiti  aelbtt  tmk  dcatüclt  thtntmaimm 
Sypfaiba  eine  ReiafDctioa  (pa^.  Gd)  «folg«M  kaan;  weiter,  wenn  ama 
ta^ibt,  daai  da*  S]rpfaiUa(mit«|pBin  ttnlar  gawii>m  Yerhfiltiätn, 
ioabeaiMMloe  wnu  et  uif  plMeBtarem  Wege  cngeführt  wird,  aof 
Mitfter  oder  Kind  etne  priventiTe  Wirkung  anantftben  im  Stank 
tat  Dann  winl  oa  begratfltdi,  iam  Mun«r  oder  Kind  auf  pUccntarvm 
Weifo  inficirt  werden  kSnncn,  ab«  aiekt  Mtkvewttger  Wette  inficirt 
werden  inüHsen;  and  wird  aadcncsrita  ■■ch  *tTT*ftn4Tifh,  wen 
Mutter  oder  Kind,  trod  der  erwähnten  EiovirkiHtg  doa  ContsgiiDU^ 
narhtriLglirh  eine  fttsehe  SyphÜMiiLfiMticMi  davOBlngea. 


Nachdem  wir  erfahrMi,  daas  d«»  Srphiliflcontairium  unter  rm- 
attndco  ent  poetaiBcepCiaodl  von  der  Matter  auf  das  Kind  ahrr 
S«bt  nnd  mattcliasBHl  gewiaa  oacfa  den  WBigelk  ehrten  Vt'cg  nnebt 
wird  ce  aotbwmdigir,  daat  wir  uat^  wenn  andi  nur  kun:,  ndt  iaa 
OtfiuM!  UCuMU,  wekbv«  dieae  Venniitrlung  beaorgt  —  iefa  nwuM  wi 

riarenta. 

IIa  die  I^bccntn  nicfat    nar  das  Organ  der  Ite^itration  fOr  da 

IS,   aoodern  andi  MäM>    wkhtigaJe  yahnmgwjaelle   ivpiäieiBiit 


(W.  Proyer*).  «o  hat  nmn  von  vonichcrcin  ziomlkh  häufi(<o 
Erkfftnkuiigon  d«  Muttinkiichimrt  bei  Vfirorlnins  dfr  Sypliilin  zu 
erwarten.  ^Vie  die  micli  jeder  ilk-liliiii^  liiti  Kclir  uiiigchüiulcii  KludiL-n 
TOn  K  ud  o  1  r  i^  i  1 1  t)H  ']  cltirtliiin,  nind  PlarcntantfrerMonf^n,  wrlt-ho 
denen  \m  KypIiiliR  glctohi-n,  in  dc;r  Thiit  Hclinn  im  XVII.  Jitlir- 
hundert  und  Hiirh  spälrr  zu  wirtlrrhiilrm  MiUcn  iK-schric-hcn  wurtlni. 
Dorh  f-rnt  in  iinM>M>][i  Siliulnni  liiig  nmn  an  (M  u  r  h  I  ^  Krkrankungün 
dPR  Muttfirkucheng  mir  Syphilis  in  Ziisamnionhfiiiff  gii  bringen. 
RokitanRky*)  bpsrhriel)  InTcit«  panst  genau  schwielig*?  ManHPn 
io  der  Plnnenra,  ilio  znwr-ili-n  den  ('hiirnkler  syphililisoher  KnoCcn 
haben.  Weitere  Beobuehtnngen  über  Plaeeiitarnffeetionen  bei  Syphilis 
riUircn  von  Öamu*l  Wilks^),  Virchov^),  Jiennip,  Kronid 
Slavj  (iDsky  0,  L.  Kloiii  wiieh  tcr  *).  It  Mayer  n.  A.  hör, 
Ocil  maiiflflon  nrklärti!  sich  da»  Absterben  «yphilitiucbtr  Früchte, 
in  denen  Honntige  patheingindic  IVoeewc  nieht  zu  finden  warün,  uuft 
einem  atberomatösrn  IVeresse  in  den  fiefnflsen  des  Niibi'lMtrangcH, 
nun  'i'hnimbnHen  jn  den  MaiiptgcfHü^cn  der  l'liu^etita  nnd  aus  ititer- 
Blilifller  Plarerititis  (pag.  301).  Ebenso  nahmen  Charpentier, 
Br<!olani  und  J.  T.  Whittaker  »yphililischc  Veränderungen  der 
Plaeenta  als  die  häufigeren  llinflchen  de»  Abortii»  an.  l>ie  erste 
gnindlef^ende  Arbeit  Ober  diesen  O-eguiintand  verdanken  wir  Ernst 
P'plnkel»). 

Den  meist  kdnimcrlieh  entwickoltcn  Früchten  jjc{;onflbcr  wird 
die  Plnceiuft  (Fraiikc-I,  lt.  Müllür"^),  It.  honier"),  Zillofl) 
übcrciuBtiiuiuünd  gruse  und    schwer  —  nach  Frünkel   bi»   iiuhcxu 


')  8pw..  Phy«ii>I.  A.  Knihryn,  l.cifixif;  IS**.*),  pnff.  531. 

*)  Htudicit  Q)i,  ßrkrarikuiiKeii  il.  I'liicrrtiiti  u.  <].  Nttbiiliicitnnr  bril.  ibmli  R]rp'<-i 
T(lbiiiK''"i  I'*fi. 

")  MalttdiM  du  pU«.,  Dht  de*  näfii^ü.  ni.'rij.  IfGÜ,  T.  Xt.ll.  |>»k.  Ma 

•)  Lohrt».  d.  polh.  Aiial..  3.  Aufl..  Wien  ISfit.  Bd.  IIT.  |n.fi,  Mb. 

*)  Ou;'aHiii>p.IU<|).3.S>er.  IX,18(>3^  —Hr  lim iilt'o.Ijiliriiflc'liierßtl.CX XIII, 
fg.  188. 

"}  fl.™l. Wülste,  Bd,   n,  IJ«K.  4W. 

*)  Knil(>ir<>trit.  plficpnl.  gummosa,  Prager  ViertDlj.  1871,  Bd.  OIX.  png.  13IX 

*)  WiMCDKhuftl.  Bcr.  fib.  d.  l.aiBtuDxen  d.  li^obiirtsh.  Kliii.  oIq„  ibid.  M.  CXIV, 

')  Ucb.  PlnflunCarfyphili«  ntc-,  Arch.  f.  Ujn.  Ilil.  V,  pAR,  1. 

'")  B«itrXge  r.  path.  Aiiut,  d.  Sypli.  liurod.  ü,  Xvu([vb.,  Virchuw'n  Amh. 
B«l.  XC'II.  vufi.  '<4. 

")  üeb.  d.  Bcdfiut.  d.  We{;n«i''«ch«n  Kaocbanerlcr.  elc,,  Zeitichr.  C  0»b, 
M.  Oya.  18W.  Bd.  X,  pu)«-  ^2- 


lOttO  Ornmm  —  gt'w^faildcrt;  tlor  Placentorranil  reicht  QbiT  te 
Umfiing  der  Kihaul  hormi»;  dun  fli-^obi-  Ul  diclit,  derb  und  nnr 
niHiK-hniiil  diin'li  Ocdftni  odor  A^crCotiuag  nmuich;  innorbnlb  dv» 
Ocwobc«  finden  «ch  utodtnadelkopf-  bis  kustanipHgros«*,  moiM  kfä- 
fürmijjc,  mit  der  iJnsia  der  Dccidiia  i!usc'ki.'Iirti?  Kuuten  von  fibröMT 
lläitu;  <lic  Furbü  ist  dtr  des  Hb-na  ähnbc^^  untwoder  diffus  ytt- 
thctlt  tidiT  nur  in  dun  ktilfüruiiKon  lIcTdon  oder  ivitoteo  aozutreffon, 
dio  durrli  iltru  ffi^lb^nuc  Trtbunf;  von  deni  gceuiiden  duukeirdtbcn 
Xolli-iip-wrbi-  iibitUi'liüii ;  daEwiäclicn  finden  sieb  Hbitextravasate  in 
miiiiii!Kl'i»-h«p  L'uiwunJlung. 

Die  Uioriiiflgcbe  ist  in  Jbrvr  ]^K|i|icbenxc>ichnunK  vcrwiwfat:  der 
durtduiile  l.V'berzuK  ^»trübt,  verdit-kl,  niU  (^rauKcIbi-n  KliTlttm  tw 
Bübun,  diu  füi'h  in  die  kL*ilRiniiigen  Jlcnie  der  Darpiiia  niaiu^lunal 
ilurrh  diu  itun^u  Uitkp  bi»  gvgpn  dio  ITitalc  FlAclie  fortM^izen. 

l'nUir  dein  Mikroskop  oreebeinon  dio  Zotten  phimp  nnd  tm 
einer  Zellonwiielit-ruii^,  wok'he  von  den  Ocfnssi'ii  aiux^^tht,  erfftllL 
Die  Wneiierung  kann  nicb  bi«  xur  OeffiBHoblitenition  um)  \tr- 
öduHR  der  Zvtt«D  etciRom.  ^ncb  R.  MiUler  6ndt-a  sieh  in  im 
Chorionz-otton  jtut  orhalteno  Hlutkürper,  wilhrond  sie  in  dt-ni  FBt» 
zcifaUen  ?iud;  in  eiiizrlncn  Zutten  litimtnen  Kalki-unerctiancn  vor. 
—  Für  Friiukrl  iBt  diifl  Wcsi-ii  diiiwn  Vorfrangc»  ein  cbtuuiKik- 
enl/iindliduT  l'roc-eüK,  für  /illcs  4;in  guramAscr;  übrigens  ervibat 
It~  Müller  uuch  noch  einer  Kweifelloson  I'biccnlitiii  clHirialis  fot!Ub) 
giuDniüsu. 

Die  Krkrunkung  den  Chtirinnü  bringt  m  mit  Hieb,  dass  rieb  dit 
Dücithia  iiitbl  wiü  im  niirniiilpn  /unlandn  in  griwiwren  oder  kleiner« 
Fetzen  vüii  dur  übrif^en  PlawntJi  abzii-hiMi  lässt  (Zilli*»).  Amdi  Ja« 
Amnion  i«t  durch  dio  kuiininiiigcn  Knuten  mit  deiu  Cborton  innijcef 
verbunden  und  sind  dann  die  beiden  Hcbicbten  von  vbiHndcr  raciu 
zu  trennen. 

Üei  Sjpliilis  der  Mutter  neben  Fötalayphilis  fand  Zilie«  Wtw 
tliciU  mitiari'  Hordo  im  Nabelechnurgewebc,  theib  ciminucripTf 
oder  (auf  dem  Qucrscbiiitt)  halbmondförmige  Vcrdickungit«  «J» 
OefiiBsi-;  phen«n  «ah  er  in  einzelnen  FüUen  nnngi.-»pn>chene  mifi»ff 
Onmmata,  ^Sypbilome",  weleb«  der  von  aypbilitischen  Mflnera 
irtammenden  Deeidun  aiifsassen. 

Winl  dif  Syphilis  vom  Vuter  bi-r  veifrbt,  w>  soll  sich  iw 
nehmlicb  die  total«  iMaei-ni«  erkrankt  wigen.  Um  KrkrnnkunB  in 
Mutter  hiiig<^Ken  der  müHirriicbo  AnÜieU;  ea  winl  jedoch  ma  l'thef 


gehen  dos  Krunkheitfiproresses  von  einem  TJmtle  der  I*lar(mta   aiir 
den  anderen  nngenommen '). 

E«  liegt  auf  der  llatid,  das«  Bo  hot'Jijfmilifje  Vcrtliidenirip<Ti 
der  Plaocnta  nnf  die  Rntwirkclun^  der  Fnirht  von  sehr  nAehlheiligen 
Folgen  win  mUseen. 


Die  Einwirkung  der  Sypliilis  auf  die  inneriialb  de«  Uteru» 
bcfind]i«lic  Frurlit,  aU  nnf  ein  nntf^r  ganx  anderen  pliyDiologiachen 
Bi*din gongen  lebendes  Wesen,  int  in  dt-n  ineiatcii  Piille«  urlir 
obweirlu'iiJ  von  ikni  l-liiiHiisHe,  welidicn  dir  im  KsitrHUtencililM-n 
arquirirtc  Lues  auf  die  Krkrnnkteii '«»isiibt.  [■'retlich  sind  wir  his 
nun  volifcornmi-n  im  Unldnrer  flnriiber,  in  wcli-her  Weis«  di«r  Kle* 
meritHnirganiümeu  niinen-n  Ktirpers  dpii  Kampf  mit  drni  Sjphilis- 
cuntiijptiiii  Husirchten :  wird  daH  Iel7.terc  Sitim  ^riii<Ht(-ii  Tliclle  con- 
Biimirt?  bleibt  es  in  einem  innctiven  Zuntande  im  mensclilicheii 
(VgaiiiHmii»  liegen*  wird  esi  seiner  gfo«*»en  MaeRp  mich  in  nieiir 
oder  wi'nifjer  versinilerteni  /uarnndo  niiagei'chiwleni'  oder  tiiidef 
sonst  ein  Vorgang  gtott,  um  die  Bchädlichcn  Wirkungen  des  Can- 
tagiuitig  liitiianüuhtilteni'  So  ricl  scheint  jjcdoeh  eiclicr  zu  »ein,  daas 
die  in  Enrwickelmig  bcgriflfenc  Fruelit  wüJu-end  de»  Intruiiterin- 
lobena  nicht  die  Fiihigkeit  besitzt,  in  glcidier  Wtrimi  di'in  j^efiihr- 
Ucheo  Treibet!  de»  CVinta^tum»  zu  wehren,  wie  ein  im  Exlriinterin- 
Icben  inficirter  (hj;iiiii«iuiw.  Zwnr  wmHrn  wir,  >lam  die  fverbti-  Lues 
sehr  oft,  je  auch  der  Kürz*-  (mIit  iJiii^c-  drr  Zeit,  wt'k'hr!  seit  drr 
lufection  de»  Vaters  oder  der  Mutter  vunitriL-lien  ist,  in  nchwi'rer 
oder  in  milder  Form  erscheint;  liifr  ist  aber  der  müde  Charakter 
der  Krankheit  auf  diu  AbHehwüehung  der  elterlii-licn  iSyplMtiN  und 
nicht  auf  die  ljehennenergie  di«  Fiitiii*  xiirrickzufilhren.  Kiiic  frisehe 
Syphilis  der  Eltern  ist  für  die  NaiOikoninienHehan  gcwülinlieh  von 
deii  »ebwerBtLwi  Fiilgnn  begleitet,  ja  meist  tödtJicIi;  während  die  in 
noch  eo  zartem  .iVlter  acquirirte  Syphilis  eines  Säuglinge  nie  oder 
doch  huchflt  selten  einen  gleich  gefährlichen  Charakter  an  eich 
trägt.  Wohl  ist  nicht  zu  leugnen,  imv  in  >-ielen  Fällen  die  Con- 
stitution des  Fötu»  schon  durch  die  Krankheit  der  Mutter  nlloin 
genügend    luitergraben    wird,    niid    zwar    iet    dies   imi    bo    eher    zu 

')  In  oinern  Ton  O.  Küatiier  l/ur  KViiotni»»  dos  Hjdrsmnivii.  Aruli.  f.  Oyn. 
1876,  Bd.  X,  yag,  IBI)  nittKt-'tUcilliMi  Falli:,  wird  ein  Hjdmnmiuii  auf  ciiie 
iintli  Ulli  »che  Lffbcrerkraiikiiiig  lUrQpkirenihrt:  di«  Lucs  iter  Fruclil  urhcint  mir 
jmIocIi  nicht  (^nQ^ond  nrwi<!Mi>n. 


orwitrteii,  je  melir  die   Mutter  unter  dvi  Sypliilin  zu  leiden  hatte; 

aber  selbst  Wi  «rlieitiltar  l<>irhr<>ni  V<>rlaHrp  pflegt  einc>  tn'philitiMrfaf 
AnSmic  (piig.  vi  17)  nk-ht  iiiis7,ulili-iWn.  diu  »uf  tlii^  Fruolit  f;<>«w 
ihre  Rückwirkung  niiBflbt.  Wir  müsDpn  jodm-h  htTTorhefacn,  dav 
auch  in  cIqd  Fälle»,  in  wolchen  ü'w  noch  n-crnrc  Sypliili»  vom 
Vater  allein  vererUt  wunle,  die  XnehkonimonitrJiiift  oft  pleich- 
falla  in  intcnsivjitcr  Weiae  afficirt  wird.  Abortu«»«,  femw 
Todtgoburtcn  unreifer  sowohl  wie  aog^oirogoncr  FrÜrhtc  odct 
frühzeitifr^'H  Abeterbcn  HcliwiU'hlioIi  geborener  Kinder  gchürcB 
durum  zu  den  tiüuligsten  ]U'ul>a<;)itun^en,  und  man  ii*t  jetzt  iniitioi 
uichi'  diiTun  üb(;rzengt,  doH»  diene  Zufälle  in  der  ^oitsen  Majnrität 
(mich  R II  g  V  in  83 "/»)  —  in  bereilitnrur  Sypliilin  de»  Fikus 
begründet  sind  (Strady ').  Aber  twlbst  wenn  hereditSr-nyphilitiwhB 
Friiehte  lebend  mir  Welt  Vommen,  m  tällr  an  dim  nieimen  tut, 
dum  tue  in  der  Entvickclung  sehr  Kurlickgobliehen  and 
HRhwäeti lieber  CoD^titiirion  »ind.  Auch  im  weiteren  Vorlaofe  ent- 
wickeln  *\c\\  die  elend  aufäoliondcn  Kinder  meii^t  tiehr  mangdbaft, 
80  dnM  sie  ininier  mehr  verfallen  luid  binucclien;  nur  in  eiiuelneo 
Falten  erholen  sieh  dieNcdben  bei  Aufmerktutmäter  t^ego  so  weit 
dasH  «iu  der  Krankheit  nielit  unterliegen,  eelbnt  wenn  Spurd 
derselben  diireh  tleii  ^ÖHNlen  Theil  ihren  l^benfl  zurüekblritwi. 
Endlich  pfli'gen  viele  unter  der  Heredität  leidende  Kinder,  wenn 
aie  aüeli  wolilaiisscbend  und  anseheinend  gesund  zur  Well  kummoi, 
Wenige  Tage  naeli  der  öeburt  zu  welkao  und  da»  gleiche  Kebickul 
zu  (heilen. 

In  der  Regel  Aberetehen  die  Kinder  die  gonbrlielie  KninLhnl 
am  so  eher,  je  weniger  intL-tiMiv  die  Syphilis  zum  AuiMlruek  koaunl: 
ja  in  einzelnen  Füllen  wird  die  Fnioht  durch  die  hereditäre  Et- 
krankung  nur  eelir  n-euig  iti  itirer  Entwickelung  gehemiat,  so  da> 
sie  reif  und  gut  genährt  zur  Welt  küDunt  und  erst  im  weitera 
Verlaufe  des  extraiiteniieu  Lebens  mit  Zeichen  der  HyphilitttprlM 
l^rkraiikung  behaftet  erscheint. 

Zwar  bringt  e«  die  Wesenheit  der  hereditären  Srphilifl  mit  och. 
drtHs  die  »elion  im  Muitcrleibe  entwiekclte  Krankheit  uuHi  AjB 
Neugeborenen  anhaften  miiiw.  So  wenig  aber  die  uequirirte  Sypbiü» 
dne  ferttaufende  Kette  von  KriinkheittMtniptionen  darstellt  (pag.  M). 


')  ntiMton  med.  and  »arg.  Jonm,  lOtS.  png.  322;  —  ContratbL  f.  Ojn.  tSA. 
IMg,  619. 


flhRnsowcnig  fngoii  nich  bei  dpr  Iiercclitiiren  die  RrrtditMiiiingon  in 
uniiitn^rbroclicrier  Reih«'  nneinniitirr;  mi  mftiichcn  Z<*ir»"n  piitziphrri 
sich  i^Ik'ii  diu  SypliiliiwjTnpInmo  auch  hier  iin»>orpr  Wahriiphniiing; 
uimI  »0  kommt  es.  ilan«  die  Kinder  sehr  oft  bot  der  Geburt  keine  nmr- 
Icnnten  7.eirhen  von  Sj"]>Iiili«  lipsitzon  und  erat  «pnter  »olnlie  dsi.rhioten. 
Vm  ist  IVeilioli  nichr  selten,  diw»  das  Neiigeljoreiic  sofort  einzelne 
oder  mehrere  (luffJllIige  Syphilissymptomc  aufweist;  iu  «?hr  vielen, 
ja  vielleicht  den  moisten  Ffillon  mnoht  sich  jedoch  dii*  Lue«  erst 
einige  TtigenHoh  der  flcburt,  «der  doch  innerhalb  den  cr»U'n  Lebi^iis- 
RlonatK,  bemerk liar.  Nur  seilen  werdi^ii  dii-  rrHten  Eruptionen  weiter 
hinatiügeschoben ;  es  iiind  indenit  iiiieh  Kiille  bekannt  geworden,  in 
denen  die  ersten  Zeirln-n  der  Krankheit  erst  im  Kweiten  und  dritten 
Monate,  ja  selbst  im  zweiten  Halbjahre  numifest  wurden. 

Tlinig«?  Autoren  rertreten  »ogiir  die  Arstebt,  das«  die  vererbtR 
Syphilis  die  Kinder  im  ernten  T.ebensaltcr  mitunter  wieh  vollkonimon 
veraehone  und  erst  um  die  Zeit  der  l'nbertüt  oder  auch  noeh  spiiter 
xum  Aii^hriirhe  gelange,  und  eprechen  dann  von  einer  Hypbili« 
hcreditnria  tarda.  Dnlei  stützen  »io  sich  auf  Beobachtungen 
namhaiter  Kliniker,  so  Iticord'«,  der  dio  ersten  (Jauinenaffectionon 
bei  zwei  HrüdiTii,  die  nie  iin  acquirirter  Syphilis  gelitten,  im  Alter 
ran  -14  und  49  ,Tahri-n  benbnchtete. 

Ich  halte  es  nicht  für  gereehtfertigt  eine  sogen.  Syphilis  here- 
ilitariu  tnrila  in  dem  Sinne  imzunebnien,  weil  es»  gi'wiss  sehr  sehwer 
fallen  niüsste  für  diejenigi'u  Fillle,  in  welehen  die  Krankheit  erst 
nach  .Fahren  zur  Entwirkelung  gelangt  Bcin  «oll,  den  Ilcwot»  her- 
zustellen, dnss  rnn  der  frebnrl  angefangen  bis  dabin  nndere  Zeichen 
einer  Hypliiliti«elien  Erkrankung  nicht,  vorausgegangen  waren.  Für 
solche  Falle  ist  vielmehr  die  Annahme  goreclitfertigl,  dflHsi  in  der 
ersten  Lebenszeit  nur  wenig  intensiv  and  cxtynsiv  cntwiek«Uo 
Syphiliaprodncte  vorgelegen  hatten,  dio  entweder  unbemerkt  ge- 
blieben und  spurlos  vcrinufen  oder  der  Erinnerung  der  Umgebung 
entfuilon  sind.  Entwickeln  »ich  nun  iit  den  folgenden  Lubennjahren 
gVinmiiee  Inliltrate,  die  einen  langwierigen  Verlauf  uulVeinen,  dann 
trt  eit  nieht  zu  verwundern,  wenn  diese  für  die  ersten  Zeichen  der 
vererbten  Krankheit  imponiren. 

Tm  OroMOD  und  Ganzen  hnben  wir  es  bei  der  berwlitüren 
Luc»  mit  denselben  KrankbeitMerscheinurigen  2«  thun,  wie  bei  der 
acquirirten.     Wir  konnton  darum   bot  Bcsprcehung  der  Affectioneu 
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nuinohcr  Gowehflarton  und  Or^nc  zum  Thoilti  Auch   der 
Krntikhcil  wicdcrhull  Rt^dcnkcn.    Gs  erübrigt  ua»  an  dtftaem  Otte 
niH-li  iliojfmKcn  Ki^eutliQtiilicIikuilcH  bc-wnder«  tn'ti  Au^  zu  fawM, 
welclic  tlif  lieredilärf  Sjrphitia  iror  der  arquirirtcn  Torftntt  hat. 

Zuiiäi-'tiHl  hahcii  wir  hv\  di-'r  l)crnlitärf)i  S_v[i)iili)i  dtui  Man; 
einur  Juden  Init  inlniuDift^Blatiun  xu  iM-tuiu'ii.    Deraentsprecbcnd 
werden  wir  b«!  ihr  auch  die  die  liiitiatmanifuNtatiuQ  UegleiletKleB 
KrlcriLiikungen  der  Lymphdriison  und  dnr  Lrmplignf: 
vormiHnrn.      Kh   ist  ntdit  ülmrHüiUiig  auf  deu  lelztcrfiri  ITui: 
hosondors  ftufmerktMiin  zu  mnchen.  «reil  die  lnitiiilnwiiifc»tarinn  in 
cinKcInon  FüIIcd  nur  sehr  uudeuUich  nu»};i>prHgt  int  {fotg.  9H)  mler 
viel  rnsclior  rkh  involvirt,  nU  c»  tfcwölinlicli  der  Fall  cu  Mn&  p6(^ 
({)ai;.  H'2)  und  Mimil  die  nur  »ehr  lan);»ain  »ich  rücJtbildeDdftn  indo- 
lenten  Buhuncii    Q»cb    Zi-ugenschuft    ahlc^n    flir    eioon    vonMi»- 
K^gnngtMurn  l'rcjciiNt  in  der  I^criphi-ric.  ^H 

Dl'u  hcreditär-sj-philiiisolicn  FrUcIitcn  gclipn  in  di-r  erattii  «^^ 
die  der  acquirirtfii  Syphiü»  au  liiLulig  zukonimendon  Polyadeni- 
liden  gleichfullH  ah.  Es  Ul  «cliwer  zu  sagen,  woher  dime  Er-  ^ 
schpinunj?  rührt.  I>i(*  uiii vorstellen  r.vm|tbdrüHenanschwt'Iluiigen  tünd  i 
bei  dt>r  ucquinrlcn  Funn  hekanntüch  echan  iMjhr  früh  iiachwnHiMf  | 
und  loHacn  vermuthen,  diiaii  Rieh  buld  nach  der  Sypbiluäiifectiun  irrt- 
tatirc  Torgänge  oUentlialbcn  im  K&rpcr  abopivlen;  hei  den  Bpäipre:i 
(gummösen)  Producten  bleiben  die  Lymphdrüsen  zumeist  inutt 
(ptig.  blU).  Nun  oonibinircn  sich  aber  bei  der  hereditären  Syplüli». 
wie  noch  crwiilmt  WL'rdi>n  soll,  britatitc  und  Spätfornien  viel  häufiger, 
jft  cu  können  die  Ictutcron  ttehon  sehr  früh  prSvnliren.  Dieser  Cm- 
stand  iui  Vereine  ^iclieielit  mit  einem  anderen,  daaä  die  Linifii- 
drü»eu  iilterbaupt  ^erat  um  die  Mitte  der  Fötalieit  erseheinen' 
(Albert  Kßlliker')  und  beider  »ich  weiter  entwickehiden  Fnitlit 
violloicht  niebt  «o  bald  auf  der  gleichen  fnnciionellen  Höhe  angf- 
Langt  sind,  wie  im  Kstrauiurinleben,  mag  e»  bedingen,  dat«  dir 
herediliire  8\philiH  LvuiphdrüHenaehwellungen  in  der  onien  Zmi 
seltener  aufweint,  —  IJegt  jedoeh  univerdelh^  l.yraphdrüöenafftH'fiun 
bei  heroditürer  Hyphilis  vor  (Doyen),  so  ist  w  wulirwhuiidifipr. 
dft«8  die  Erkrankunfj  eine  selbetstHndiKe  ist,  duadns  Couta^un  Moii 
den  Lymphdrüsen  direet  durch  da»  Utut  zugeführt  wurde  (pag.  9111 
Im  späteren  iUtcr  der  Kinder  sind  I->krankungen  der  Lymphdribeii 
aogur  sehr  gewühnlich. 
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Die  hereditäre  Lues  setzt  eben  sofort  mit  solchen  Formen  der 
Krankheit  ein,  denen  der  Charakter  der  Verallgemeinerung  zukommt, 
nämlich  mit  irritativen  und  gummösen  Proeqssen  (pag.  58  ff.). 

Unserer  Vorstellung  nach  (pag.  65)  bedingt  das  im  Körper 
yerallgemeinerte  Contagihm  zunächst  irritative  Vorgänge;  erst  im 
weiteren  Verlaufe,  nach  einer  wesentlichen  Umänderung  seines 
Charakters,  werden  durch  dasselbe  gummöse  Formen  veranlasst 
Da  diese  von  einander  verschiedene  Phasen  sich  bei  Weitem  in  den 
meisten  Fällen  schon  während  des  Intrauterinlcbens  abzuspielen 
beginnen,  so  wird  man  an  hereditär-syphilitischen  Kindern  noch 
häußger  irritative  und  gummöse  Producte  nebeneinander  wahr- 
nehmen, als  dies  bei  der  acquirirten  Lues  der  Fall  zu  sein  pflegt 
(pag.  67).  Die  Verbreitung  des  Syphiliscontagiums  und  seine  zu 
gummösen  Infiltraten  führende  Umwandlung  während  der  intra- 
uterinen Entwickelung  des  Fötus  führt  auch  dazu,  dass  die  Spät- 
formen der  Syphilis  bei  der  hereditären  Erkrankung  viel  gewöhn- 
licher eine  symmetrische  Vertheilung  aufweisen,  als  bei  der 
acquirirten  (pag.  181,  184  u.  186). 


Ix&alt:  S]rin|)tome  ili'r  bereditfiren  Sjpliilia.  -  S^kwOchltcblieit;  Rbiröliii 
FIaqu«8  ta  d»r  MundbOhlo;  H«Berkcit:  AffcH-tiaaen  ilw  Hsot,  ErjtlH« 
lijttrrtriK«<  Abfeliilfcrunjti-n,  E-'nniiikel.  —  nrrlinjphilid.  —  ]*ap«iti.  — 
l'untcln.  —  Okraiikitn);  d^r  Gpipbraciikaorpol ;  NaUr  d««  |wiÜiölagl»dlM 
Procu*««:  Sjrmplüme  der  t'piphjBeiierki'BiikunK.  P««idop«nür«e.  LoAi^ 
ruugon;  Vcrlnuf;  Analoftic  mit  Uhacbiti«.  —  KxmoioUbo«:  LWrca,  Pw 
forutiiiiioii,  NtiubibluH|t*">  dor  Hi'bildi<lkiii>ehett.  KranhhKttMn  dnr  B«ii> 
liaut  nui}  dor  Kiionhon;  OpIenkalTccUunt'n,  Arten  deraelban,  Vvbaf; 
Tiiherculos«  uud  Syphilis  an  Knorlion  udiI  ()«Jonk«D.  —  ViM«M;  Q«lbM; 
Lpbt-r  und  Milx;  LiinKvncavvrntiti.  —  Orcbftit.  —  iMairinBiu.  —  KnaL- 
heil« II  dca  XcrveiiKititCDia, 

nDnliehelC  dor  eiueoliion  AfToAlionan.  ~-  Audvmhitig  dvr  hcvnliUfM 
Lupi«  tlhrr  viele  Oix«nc.  —  llnviditArc  RyphiliB  b«*i  Ulvivn  lodiTUasi 
KiffnoOiaiiibchkAit  doraolbfio;  ilo-TcnixsoK's  Merkmale.  ~  DUfwtwtiil- 
diuKiium.'  )Ewiaoli«ii  beredltirer  und  «o<iulrUter  Sjrpbilia  bei  SloflitgpK 
bei  SilcroH  ladividueii. 

Der  Matij;cl  einer  UesetzmäMi^k^it  in  der  Roihooblgi  nl 
Schwere  der  EreclieiDungcn.  den  wir  ron  der  im  lütimilternibla 
erworbenen  Syphilis  hervorgehoben  (pag.  IH),  büMtclit  auch  ffir  dii' 
hereditäre  Lues.  Indessen  wiederholen  strh  ili-nn  dix-h  in  rktt 
grossen  Aniwhl  von  Füllen  die  Krsnheimingi;n,  oder  wuniptlriu  dir 
Bn«cheinnng8^-Hpppn.  in  einer  gewiiwen  Aehnlichkcit,  xodsM  tme 
Sehiädening  de»  GesnmmthildeB  gerechtfertigt  i«l. 

TTproditiir  «j-philitint-he  Kinder,  die  whwer  liehistet  sind,  faD« 
fwfort  durch  ihr  sehwiiehliches  AuRtieheit  nuf.  Di«  müstfln  M 
in  der  Kntwickelung  Kudlck^hliobcn'),  nbgezchrt,  hnbon  w^ 
Haut;  die  Ocxichtsbaut  insbesondere  ist  ^-ninzelt  um!  eritiBrn 
fa«t  an  da»  Aiithtz  eine«  Orciso».  Viele  di(?«er  Kinder  wcrJi« 
inuner  HchwiU-her  und  sind  nicht  im  ätnudc  Nahrung  AufsuDehnii^: 


■)  Otto  Po II  nie  (Med.>cliir.  Ruiidiehau  IS7(I)  bat  K<^fuBd«>n,  daM  uMr 
Si  liorc^itAr-ayphititinßhon  Kindorn  2  da*  (inwiohl  ran  8  ITd^  '2  rom  1  fC- 
a  von  4'j.  Pfd..  i  v«n  i'i  Pfd«  S  von  4V.  PfJ..  »  twi  &  Pfd..  6  tob  5'-.  I«- 
2  TOD  57»  J'fd..  a  T.m  fi', .  Pfd.,  4  *on  6  Pfd..  2  von  8V»  Pfd.,  and  j«  -tu«  4« 
Oawicht  ron  tf.'t  nnd  7  Pfd.  darboten. 
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Bie  gflmn  ilt-nn  niifli  nach  weni^oin  Tagen  zu  Onindp.  Dabei  waren 
wiilirend  des  Ijeben»*  die  Syphiliaayniprome  nicht  genügend  an»- 
{Umbildet,  wier  es  ni»rhleii  «ich  eben  die  ei-areii  Zeichen  d«r  Er- 
liiiuikung  bemerkbar. 

Sterben  i^olche  Kinder  nirlil  ploitli  «b,  -io  gewftlnt  mnn  in  sehr 
vielen  FilUen  zuersr  eine  veniiehrtc  Absonderung  ivu«  der  Naeen- 
b&hlc;  da«  Socrc-t  wird  aerö»,  «oröe-oitcrig  irnd  isulotzt  ceiti  eiterig. 
M'ohl  handelt  c»  sich  hier  meist  nur  um  cinn  Erlfraiiktitig  der 
Schleinihiuit ;  man  nium«  jedoch  bedenken,  diiHH  die  Rbinitin  in 
eiitzehieii  l'iülen  antb  in  Hypliilitisctu-v  <Hititis  begründet  wein  kann 
(W.  Boeck '),  ('cUn  Pellizzari  und  Alensandro  T«f«ni*). 
Aber  schon  die  [■'rkiankniig  der  Scbleimhinit  der  \nse  ffir  sich  allein 
macht  diesen  Renpirationsweg  einerseils  thirch  die  SehwellnnR.  anderci^ 
«eil»  durch  das  an  den  yasenßffnuugen  zu  Borken  eingetriK'kncte 
Socrcl  (tehr  bald  unwegsam;  da»  behinderte  Athtnen  erzeugt  ein 
sehnOffelndes  (ieriliifteh,  der  Sehlaf  ist  f^eetört,  dni^  Saugen  unniSglieb 
(pag.  267);  die  Kinder  werden  in  Folge  ilejt*en  unruhig  umi  nchroien 
unaufhörlich.  Die  benachbarte  Haut  der  Oberlippe  und  der  Nasen- 
flügel bekommt  Itliagaden  und  sieht  fast  wie  ekzomntüs  au».  U^te^ 
dessen  haben  sich  auch  scharf  begronistc,  wcissbfli  bck-gtc  l'laque» 
und  daclie,  vnn  einem  mtiien  ttnume  umgfdtenc  (ivDcdiwiirchcn  tin 
der  Lippen-  und  Wnngt-nnchleiinhaiit,  ai»  harten  und  weichen 
Gaumen  »usgelilkiet;  cehr  oft  vcrntth  das  heisere  Schreien  des  Kindes 
eine  Hitaffection  de»  Kehlkopfes.  Nicht  lange  danach  folgen 
aiMgobroitetere  Krankheitserscheinungen  an  der  Haut. 

Die  allgemeine  Deeke  wird,  wenn  sie  es  nirht  schon  früher 
war,  trocken,  welk  und,  insbesondere  um  den  Mund  herum,  runzelig. 
Im  weitereu  Verlaufe  bilden  sich  in  der  Umgebung  des  Munde«, 
an  den  Faltou  dos  Halses,  in  den  Ach«eih(iblcn,  den  Kniekehlen, 
um  den  Anus  und  die  Oenitalicn  herum  und  in  der  Nähe  dos 
2?abcl»  Erytheme  aus,  deren  Kotli  freilich  nicht  intensiv  ist, 
sondom  einen  Stich  inV  Bläuliche  aufweist;  diu  erkrankte  Haut  fängt 
fiberdie«  bald  an  zu  seceriiiren.  An  manchen  Orten,  wie  am  Kinn,  an 
einzfincn  Htcllen  des  Halses,  an  den  Kniekclili'n.  trocknet  diis  Srcrct 
zu  einer  dünnen,  gummiiihnlichen  Schichte  enii  die  Maut  ist  in  Folge 
dewen  steif,  pergamentartig  anzufühlen  und  leicht  zur  Kmst«hung  von 

')  KrrnliniiiEcn  üb.  Syph..  Shittgart  1873,  i)«.  308. 

*>  JHslattie  dcito  omq  da  SitlHdc  ereditaria;  —  Virchow  u.  Iliriiali's 
JkhrMbcr.  19S1,  E)d.  II,  fof.  UXI. 


Riitucn  d'ij-ponirt.  Bleiben  jeiioch  die  Partien  feuclit,  wo»  in  Hm 
ArliBuIliüliIcii,  nii  ricu  Gcnitnlien,  am  Anus  »elir  oft  der  Kall  ist,  «• 
atÜHiit  Hich  diu  Epiilfiiiii»  «b  uwl  inan  gl&ubt  eine  Intertrifo 
oder  ein  nSMi-iulirn  Ekucm  vor  sich  zu  haben.  Dem  erfiihreneo 
Kliniker  wird  fw  ji'dudi  iiiohl  entgehen,  das«  die  urkriuikten  PartirD 
uiiH  di^iitlii-li  iimHi'hrii^bifneii,  wenn  »uch  flachen,  tnlrr  uiik  MnzehieD 
cIrt^um!!ieri{>ioii  Iiißliruten  zuutnunongpsetzt  «ind,  dtsu'O  entsprocbaod 
ani'li  ili<<  (•pithoUtison  Su^ll^n  Mcharrc  Umrisse  mifwein^n.  Erfolg 
AuH^ifilung,  HO  wird  man  dureli  diu  xuriU'kjrcblielM»nen,  »charf  (un- 
(;r<>nxleii  NiirlH-hvn  noch  diaitliclier  durübür  belehn,  Aas»  hiiv  kein 
Ekzem  vorgclojjcn. 

In  einer  andcr<.'n  Reihe  von  Küllon  bemerkt  man  an  klci 
oder  grösseren  Partien  der  welken  liaut  zauAcb»t  nur  Ab»chil 
ruHK,  mitunter  vornehmlich  an  den  llandtellem  und  Fumaoblto, 
di(>  i'ibenlieR  diinklnr  gpfürbt  (W.  Rueck')  »ein  küiuien,  und  «pätor 
(irst  fol(^en  die  früher  (few^hildirrten  Veründerungen  au  der  allgv 
meinen  Dec^ke  mlcr  an  tien  Srhlcimhänten. 

lU'i  nndauorndeni  SviihiliNiiructiue  bilden  tüeh,  zumeist  an  den 
Hinlf>rImck<>Ti  iirid  iHMTwdiciiki'b!,  tii-fi-r  »ilzi'tHle,  fitriin  kelartigr 
Infiltrat  I-  ans,  di(>  ^'Wolinlicii  erumrhi'n  und  cini'n  TadunzieheRdis, 
klebrigen  Eiter  enthalten;  mitunter  nehmen  dimelbim  einen  anr 
f;eti))r<)>i-li(>n  f^ummüHun  Charakter  an  und  bilden  dun  Aux^na^ 
punkt  für  OtwebwÜTO. 

Unter  den  anderen  krankhaften  Verändorunf^cn  der  iUot,  die 
auch  der  aequirirten  Syphilis  zukommen,  wird  bei  der  lioroditfavD 
das  Fteoksy  pliilid   etwun   Mcitencr   wahrffenommeu. 

Ziemlich  htinfif:  nind  bei  dureul  bu-  n  sy  philitiacbtt 
Papeln,  und  zumeist  nähend;  aueh  bei  Kindern  finden  sie  ticb 
am  ^ewöhnlitheiten  in  der  Umgebung  de«  Anu«,  der  Qeniialim 
und  in  der  Acbtielliühle  vor;  sie  gelangen  aber  aueh  an  andern 
beliebigen  Hielten  des  HinmnieB  um  ao  eher  zur  Eulwickelung,  jr 
mehr  die  Haut  von  den  durch  Harn  und  Koth  verunreinigten  AVindib 
macerirt  wird;  dann  exuleerireii  die  Papeln  aueh  »ehr  gorui'.  — 

Dil»  pustnlöfie  Syphilid  »teilt  gleichfalls  eine  oft  b(xibaciit«ta 
JUunifenlation  der  hereditären  Luc«  dar:  die  Pusteln  eneh(toM 
entweder  in  der  firiwse  von  Variccilnblüthon  —  Varicetlo  «rphititiM 
~  oder  sie  conHuiren  /.u  jjiroHticn  Rlasen,  einen  Pomphigua  initiread 

')  I-  f.  pat  205. 


—  Peiiiplii^UH  dvpli  ilitiiMis  luiunatnriiiii.  Bczciehnuiiil  für 
das  pustiilüH4>  Sy|iliili(l  Ni-u^ftHtrcm^r  wt.  cia^«  ilaKscILp  im  0<'Kt>nsatzp 
zu  i-iiiL'in  Holclit'ti  lii'i  Erwjii'liKoniMi,  iiiii>)i  an  ili>n  Haiiiltt'llt^rti  uiul 
Fu*sw)lili'n  voraukotiininn  jirtcyt,  ja  es  erkranken  dioio  Partien  viel 
häufifit'r  in  Form  vun  Ijlnsijfi-ii  Eruptionen,  aU  in  (lur  für  Erwucliscne 
eigenthüniiicIieD  Form  der  l'suriasiä  piilmtiriti  und  plo-titiirtB.  —  Ei 
bmucht  nicht  nuEtdrÜLklicii  librvi)rg>elii>bL-n  /.u  ^v<;nLiui,  lUsn  gi'raOu 
das  puslulöse  Sypliilid  oiiiu  »clir  omiiiöso  liL-dfutunK  Tür  die  ci-- 
kroiiktcn  Kinder  Imt,  du  ju  luirfi  Ihm  d(!r  iLcijiiirii'ti-it  Hvpliiliif  nur 
jwlileclit  uuesc-IiLMidf,  lu'nib^(.-kuii]mtmf  liidivichurn  (pfig.  14it)  viin 
pusiulSHeii  Bypliilidi^ii  befallwi  7U  werden  pflegen;  ülienÜBii  etaliliren 
aicli  (liilici  aufli  notli  MLliiiH?rzliat't«  HltH^'uiIi-t]  und  »tjirk  fiicriide 
inc«ratiout!U,  wolchi«  di«  ithnuhin  e][>iidi>n  Kiiidur  iiucli  wuilcr  htrunter- 
fariagoD. 

Ton  bee&nderer  Wii'hti;;keit  int  die  bei  der  heroditäron  Hvpliilif) 
äeiiilich  vonifiant  vorkomniotidn  Erkrankung  i\cv  K  p  i  p  h  y  s  e  n  - 
knorpeL  Obzwar  schon  vonA'allcix,  üarffione,  Hnnvier, 
Queniot  u,  A.  AbstosaunRcn  diT  Rölirenkimehcn  und  von  Oed- 
maneson'')  Ablösungttn  dvr  Kippen  von  den  Epipfiysen  bei  licro- 
ditär-eypIiiUtischen  Kindern  be$>oline)ien  wurden,  so  gebfibrt  doeli 
Qeorg  Wcffuer*)  da«  Verdienst,  zuerst  eine  zuaanimenlifiagende 
DHrHtelliing  des  Ge^enatnndes  geliefert  zu  [iabc]i. 

An  den  Itöhrenknochen  i«(  der  Sitz  der  Erkrankung  diu  t'eber- 
gangsstelle  der  Diapliyso  in  den  Kncupel  der  Epipliyse.  an  di>n 
Rippen  dio  Qronze  zwischo»  knöelioruera  und  kiiwpeligein  Tlieil. 
Wc  gn  0  r  untürucheidot  bei  dionum  t'rocetiHe  droi  Staüit^ii.  Im 
erftte»  Stadium  tind«t  man  dk-  «unat  nur  sehr  st-hmule,  gt-rad- 
linig  wier  leiobi  bogenförmig  vorlaufende,  etwas  heller  gefärbte 
Bpongioidc  Scliichto  üuörin's  (die  Zone  der  vorläufigen  Kalk- 
iofiltnitiön  der  Km^i-pelsubstanz)  stu  einer  bis  2  Mm.  verbreiterten, 
gUiozcnd  wciwaün  oder  wciasräthliclien  Hchichte  von  etwas  mflrber 
Conmstens  umgewandelt;  dieae  Sehichte  ist  t^owuhl  gegen  den 
lorpcl  «Ih  gegen  den  spoiigifisen  Knochen  bin  durcb  eine  wellig- 
ekerige  Linie  bcgreuict.  Es  besteht  alsu  einenneit«  vermelirt« 
Wucherung  der  Knorpolzidleu,  andorersoita  eine  VerBpilHiug,  ja  ein 


')  SyplL  CaTOist.  NotJ.  mel    Ark    fliU   t;  —  Virchow    u,    riiraoh'a 
labMber.  IBB».  Bd.  11.  png.  561. 

*)  üeb.  bdrorl.  Kuoütioiuivph.  linl  jungoii  Kintlitm,  Viruhuw'H  Arcli.  Bd.  L, 
IMS.90&. 
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StOltftaiifl  in  der  UebeHutiruDR  der  incnutirten  KoorpeliiiMM  ■ 
t'igciillirhen  Knochen".  —  Im  ivk-titen  Htadium  tritt  rtiflKn 
Wucbi-rung  in  iIl^  .mpH  richlentleii  Itfihcn'  ie»  ('pipliVBfnkmvpdb 
hervor,  vorzeitige  Vorknlkuiijt  ävr  Intvri'riluUrsubBlmnz  und  dw 
Xfik'ii  gi'gen  ilic  Gelenk wIhtHS che  de«  KiioqM-Ijf  liin,  gesen  dw 
8[W)iigi'>*e  KnocheiiBuIjstiinz  jStBgniiriim  des  vurkalklüo  KMaqwb* 
und  rctardirte  LVbcrfQhrang'  dea!H>lb4>n  in  Knochengewebe.  —  In 
drittcQ  Stadium  findet  nuin  AaftreibnnfCQ.  älinlich  .wie  ba 
Rbachiti»,  und  Verdickung  des  Pcrichondriums  und  de*  PcrioMM 
aii  der  tirenxv  zwimihm  der  Epi-  otid  Diaphväi-.  0er  EpiphyWft- 
kuurpel  eraeheinl  dann  auf  dem  X>urchi«hiiitte  vorquellend.  nr> 
breiten,  niidi  üben  und  unten  in  eine  zackig  begrenzte  Maaiv 
Gbergehcnd,  die  gelrflbl  graugelblieli  oder  gmaweiaslitrb  ^firiii 
erscheint,  sich  hart  anfühlt,  dabt-i  aber  mtlrbe  brSckeUg  ist;  iatai 
folgt  eine  graurüthlicbu  bis  grHugelblicbe  oiterartige,  «eiobe,  xik* 
flil8i«ige  Schichte,  wek'h^  ^^n*^°  *^'-'  spongiö^e  Suhetanz  der  DiajilmB 
«ieh  verliert,  llierdureh  kiLiiii  e»  tM^r  zu  einer  Lix^kerung  twiiefeaa 
der  Kpi-  und  Dtaphy»e  kommen,  welche  nur  noch  Ton  dem  tef- 
diektrn  Periost  zusammengelialtcn  werdetL  - —  Dnnebon  fnnd  Wegner 
enixündlirhe  Affeetiun  des  l'crioates  im  ganzen  Verlaufe  der  Diaphrw. 
Im  Knoohcnmarkc  Hihrf  fettige  Degeneration  (Wtignor*)  ftdef 
gelatinöse  Atrophie  (Parrot")  sum  Schwunde  der  Morkzelten,  w» 
uuf  die  Blutbercitung  gcwin«  nicht  ohne  Einflam  bleibt. 

Dieser  Vorgang  wird  von  Wegner  aln  OstiMK-hondriti»  auf- 
gcfüMt;  IL  Stilling')  itchliemt  sich  der  £rklrining  Wegnor*»  u, 
während  O.  Haab*)  und  C.  Verasuth  ')  den  Proce«s  au— dilicwlict 
in  den  Knorpel  verlegen  und  danim  t'homlritis  «yphilitkM -Dcnv^^fl 
Nach  t>.  Ileubner*)  handelt  ^e«  tünh  bei  dem  vgrliegnnden  Proedl^H 
nicht  Howuhl  um  einen  aetiven  entzündlichen,  aU  vielmehr  um  «net 
passiven,  wenn  man  will,  nfkrtibioti sehen  Vorgang*.  Bei  W,  Waldajr»' 
uitd  U.  KSbner  *)  guiiuelu"  die  festertm,  epipfaysären  Noabtldttngn, 

*>  L  «.  fH-  333. 

*}  Tb«  «m.  los.  or  harcd.  «Tph.,  Tbo  Laac«!  187!»,  Bd.  I.  pa«.  «96. 
■)  Coti.d.>j|>b.<M(wcboDdrtt.d.Nta««b^Tireliow'BAKh.Bd.LXXSTllL 
PM-  &18. 

•)  Znr  K«Bnta.  d.  »yph.  Epiphywn«bW»niic.  ibü  Bd.  LXV.  pag.  366. 

')  CmuUL  Beitr.  lur  K|.iphjMniiblft«.  b.  l.crwL  «Tph^   ibid.    Bd.  LXXXIT, 

•)  Bcitrlg«  ».  K«nntn.  J,  heni.  Syph„  IbtiL  pag.  250  a.  aBt 

0  BcltrS««  ».  Kwrota.  d.  )unA.  K.»cluini.niK,  Virehow'«  A«li.  IM.  U. 
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tlie  «iemlich  gonaii  objrcgTonzt  sind,  „minintcr  echten  Oiimmi- 
(fosch Wülsten'' :  für  <».  Lewin ')  ist  der  patholo^iitdie  Proce»« 
,guiniuwfr  Nutur".  il.  J.  l*«rrut")  reiht  den  höohstvn  UraJ  der 
Enftx-iohiuig  un  der  Knoelion-Knurpel^ri-nzc  in  scinn  «^cIuHikIhh 
Atrophie"  ein. 

Diene  VeränilemiiKi-n,  welelie  InHlicr  Itisl  luiwiiilinisU]»  nnr  liei 
ganz  jungen  JiiTi'ditHi-sviihüitisflicii  Kimicni  iingelrtiffi-n  wurden,  liat 
Lannelonfcuc*)  hei  i'inem  4  Jahr»  alton,  von  ihm  für  In>rw3itiip- 
«jrphilllitw'h  j^i'hatteiipn  Kinde  honImehhM :  an  den  »iiüKpren  FInrhen 
beider  Tibiue  bestanden  ExoHtiJsen  und  im  Innern  fand  sieh 
Destnietion  diir  Kpiphysenknorpel;  am  CInIcrkit'fer  hiilten  ähnliche 
VeräniU-ningüii  zu  einer  Hpontiini-n  Früftiir  jtefiihrt. 

Ein  geringer  (_irad  dt>r  Erkrunkunf;  ist  im  Tjchcn  nicht  m  er- 
kennen. Bei  liöheren  üraden  tastet  mnn  der  08silicatioiisj?rcnze 
cntsprcehcnii  einen  verdiekttn  Wall  durch  und  findet,  iaan  dietio 
Erscheinung  sdch  an  HH-hreren  Orten  wiederholt.  Die  Kiiipeii  [iHeßon 
meitit  »iimnitlich  zu  erkninken,  so  dat<H  die  Greneen  xwi»L'heH  Knochen 
und  Knuqiel  durch  Vei-diekungcn  markirt  sind.  Bei  Druck  nuf  die 
UptTpfifenden  Stellen  schreien  die  Kinder  mitunter  auf;  in  manchen 
Füllen  Hleigerl  sieh  dt-r  Sehmerz  »o  Mehr,  das«  da»  krank»  Olied 
/far  nicht  liywegt  wir*],  und  man  den  Eindruck  hekommt,  aln  wäre 
p»  gelähmt  —  pBeudoparalvflio  ay|ihilitica  (Parrol*); 
jneiHtenH  )je.qt(>hen  diuin  Hue3i  IVriuKtili^  und  (naeli  KaK^owiliz^ 
nuf  die  MnslcelanHiUz(>  fortgeleilete  krankhafte  Veriinderungoii.  Bei 
citriger  Schmelzung  an  der  Knochen-Knorpelgrenze  erschmen  die 
umgebcDden  Weichtheilc  mitunter  pastöB,  manchmal  werden  ein 
auch  mit  in  den  Eiteningsprofess  einbezogen.  In  dem  Mnasse  als 
die  Epip)i>»enHiiie  innerhalb  des  OeU'nkei*  zu  liegen  kommt  (wie 
beim  Schulter-  und  Ellenbogengelenk,  heim  Hilft-,  Knie-  und  Sprung- 
gelenk*) ist  auch  Miterkninkung  des  letzteren  möglich.  Taylor 
hat  am  Ellbogen-  (2  uinl)  und  FuBswurxelgelenk  (1  mal)  tiolche  Ent- 
zündungen geliehen,  die  er  „sympathische"  oder  n^vnehronittehe" 
nannte.    Rei  vollkornniener  Tjockenmg  in  der  Epiphy^enlinie  wird  da- 


')  Hob.  Bjrph.  borcd.  tAftl»,  Sep.-AWr.  (»ue  <1.  Berlmer  kUu.  'Wvchtuieobr.} 
19»,  pa«.  I^ 

■)  l»ix.Kr4«  m^d.  1078,  No.  14;  -  Vierte«,  f.  Dormiitol.  n.  »rpl»- 1978,  pa«.  50Ö. 

')Lc. 

■)  Wifliier  med.  HUHor  18S1,  pa(?.  Sf7, 

Ö  3.  Ilenle'ft  Bandorlehro,  Yiffic.  &&,  5(1,  1(£  a.   VM. 
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CaStt»  fKassowilt*)  TCfA^  Kunlrn  wäre  andu 


Ton  crneader  geläatcn  Stüdce 

Der  l^aeeaa  heut  nörnater  ana«  eelhat  wenn  EpipbmnlGiaaK 
(Parrol.  Taylor)  rorbf:  in  Ictitefav  FaDe  wird  an  StcOe  du 
ContiaaititairenaBng  eine  caBneartige  KewIAdaig  nachweühar  mm 
Da  der  E|iiphTeenkiwfpal  das  UnganvachiAnm  dea  Knochen»  b^ 
aorgt,  ea  eotttc  dorc^  die  gcaehüderte  Erknutkm^  die  Entvickehoif 
der  htJrrtB  hdlnenciii  werden;  jndawFa  aeheint  es,  dan  da 
%iphy>enk— rpel  eelb«  nach  heilrnlimderon  Zentdrungen  anch  ii 
Beang  anf  aeine  pbjreiologiMlie  Fww>iwi  rerttrain  ni  werden  pflff* 
(H.  Siillingt.  In  einachMn  FIBen  nng  die  Erkmnknng  getadeai 
ab  Ben  fir  die  WacMhameeDergie  tacvca;  aof  dieee  Vm 
glaahe  idi  mir  bei  «ÜMan  mt  heieJüiiai  Srpkffis  hdtaaeten  14  JalM 
alten  Koabes  mcncr  Klinik  das  Liagvrwvnlen  der  erkrankt  |V> 
we«enca  Tibia  erklärwi  m  aalk& 

Dieeer  Krankbeit^roceas  hai  mh  dem  rhaehhischen  eehrTidtf 
nnd  isi  in  aräcn  cntan  Stadien  awlwiwirh  too  den  ko- 


*mflili>ffck  mU.  •nmm.Otmk.  1819;—  Vteta^i.  t  DM».M,«.mfc. 
*t  Vw  MC«.  OmiL  MC  L  Hu  Vin  1<«L  p^.  Sä. 


terun  iiieht  zu  untpixchcidpn.  In  dpr  That  läfwt  Parrot')  fllr  die 
Khachiii»  mir  eine  «pcHfisrlie  Tirsiiclu',  ilif  hf'r<'ilitiirf>  Syphilis,  zu, 
die  sich  eben  mit  fit'in  MfrviiphnTifii'n  <lor  HlDictittiit  rrsrhiipIV'n  üinll. 
Nach  David  R  Leos  und  Tliüina»  Bnrlow*)  neigen  «ypliilitiaplic 
KindiT  besonders  zu  Hlifichitje,  «owio  Syptiilis  aiirli  djo  hSuHRÄto 
I'rafti'lie  ffii"  (?niniotiil)i>H  aliffibt.  l^ollizKUri  und  Tiifimi^)  sehen  in 
d«iii  IVocrsw;  (drr  [.'hnmlrmwliimin  und  Kfiipliysfimlrliii^iiiig]  riirtit  dir 
Wirkimjf  des  ('uiihipiiiiiH,  snndt-rn  diT  durch  di«;  fiyiiliili«  hi*diii;i^«ii 
Dyskramc.  Narh  ilni  rntcrsHchiiiifrcn  KunsowI  tz'')  In-giiiid  dt-nii 
Hiitrh  dip  KhitrliirlH  nirlit  so  scIk-m  scIkiii  in  ilim  letzten  Moiinten  der 
intniiitrrincn  Entu-irkplunii;;  er  nnht  abi>r  in  der  Hypliilit«  nur  puk'  (lur 
vielen  I'rsHHuri  der  niinchiliM').  Indcsst'n  ist  es  b<>kannt  und  wird 
Btifli  von  Kflf Bowit«")  ziif;4'sTfiii(hm,  dnsR  dit»  syphilirisehR  Kt- 
krankting  der  Epiphysenknorpol  in  den  «patcrnn  Hindien  z»  Zer- 
RtöninKen  fuhrt,  diu  biti  RIinrhiTin  knin  Anaingnn  hüben.  I'^iric  Mit- 
nffeetion  des  henndibarten  Gelenkcj«  pHcgt  bei  Rhadhiti«  j^leirhtalln 
nicht  vorzukonmieu. 

Auch  am  Schädel  gelangen  ini  Verlaufe  der  lieretlilüren 
Syphilis  Rliueliitin  tibidiehc  oder,  wie  Bini{;e  wolk'n,  rliacbitinclie 
ZustAnde  —  CrHniotübes  —  zur  AuBbildting.  In  tiehweren  Füllen 
eniMtehen  »«gar  IJauren  und  I'erfurationen.  die  imeb  I'f!li/.zari 
und  't'Hriini'J  hiiT  rha-eldtittchen  ErweiehuiigsEuständen  dea  Hkeletc«, 
nach  Parrot*^  auf  seiner  fielatiiiifiirinen  Atrophie  beruhen.  IJwirHti 
sind  im  Leben  nicht  zu  erkeiiiicii,  IVrfnnitioriou  sind  hellen;  Parrut 
tiali  sui  nur  einmal  und  von  piirtit^ller  Neningitiu  begleitet. 

Bei  älteren  Kindern  kommen  am  Schädel  verHchiodenu  KiKieheii- 
nenbildiingen  vor,  von  Oateopliyten  angefangen  bis  kii  diftuaen  Ver- 
dickungen. An  der  Fontanelle  bilden  sich  roirtmlor  vier  dnreh  eine 
Kreuzfiirohe  von  einander  geschiedene  Knochenbuckel  nue  (Parrot'^; 


'J  H«Ted.  «'pli.  int!  Baohil.,  Tho  l'hilndplph.  mpä.  xnd  mirfi,  ItcTiArt.  VoI.Xl.V, 
No.  9:  —  Vircliow  u,  Hirscli'x  Jahnv<)..-r.  IH'^I.  Itil.  II,  |>iig.  l^l 

')  MM.  Tiini-A  und  Öat.,    Not.  27,   INHII;  —  Snhmidt'H  Jnhrh.  Hd.  CXCI, 

*)  1.  R.  pHK-  ÖÖf.. 

*)  8yph.  0.  Bliacli.,  Wiener  nw-d.  BlÄlter  1881.  pag.  127a 

*)  'Wipnßr  rnod.  Jalirb.  1*176,  p«g.  4ß4. 
T  I.  e.  [>«K-  53*. 

*>  Tii»  i.Hii.«t  \sr<i.  Bd.  I.  pn«.  m. 

*)  1.  .-,  piqj.  IWK. 


e«  kann  auch  in  frühzt^itigcr  Venrnrluuog  der  Xihtr  Icanmett.  «w 
aaf  die  gebiigc  F.nrwickrlung  de»  ludividouttu  in  bekannier  'Wwc 
rflckzuwirken  |>flt^  ')■ 

ImVorlnufo  der  bi<mlitären  Lue«  koiiun(.>ii  aber  nnrfa  Periofli* 
tidun  and  Datitidi'n  einfacher  und  aummÜMFr  Farm  mit  ihna 
vor»chiedrncti  An-igntufcn  vor;  Tan«»  uiid  Xekniee  «rerdcn  dum 
auch  hier  beobachtet-  IndeKsvn  bim^n  manche  dieser  Erkranlnmy, 
dem  Jogendzustandc  des  Gewebes  eohpncfaaid,  abwciefacaiic 
Clnraktere  djir  und  >riS)  man  iasbesondere  die  Odeopon« 
liäuligt-T,  ulo  die  OstcoBklvrofte.  W.  Boeck')  hat  bei  Kindefii 
im  Alter  von  1 — 2  Monaten  Pcvforatioa  dee  Palatum  daran, 
Btttructiun  der  Tta^nWinc  unil  »Tpfailitiacbe  Orititis  baMn«  crmBB 
gesehen,  E  n  g  e  1  s  t  e  d  I  ^)  Carit's  dva  aufsteigendun  Aatn  ie» 
Unterkiefe»,  Beben  Cariee  de»  SchUTvbeins  bei  einem  boe&ir 
«Tphililiscbea  Kinde  gefunden.  —  An  den  Dtaplivsen  büdiM  nrli 
diurb  den  uKteoporutiM-tie»  ProceM  Fragilität  aus,  die  Parrnl 
auf  dJt?  Bildung  !ü{)uii<fi(>idi>u  Gewebes  (Jules  Gaöria,  Braca) 
zurOckfüfaii.  Es  em&tehon  dann  Frorturen  mit  und  ohner  Vit- 
looatwD,  wie  am  Schtüwetbein  (F.  v.  Baereoeprung*).  Bräche 
und  Knickungen  an  den  Rippen  haben  Felltitzari  und  Tafaai'i 
coMtatirt;  die  Infraction  sitzt  meist  an  der  InnenSiobc,  «ra  im 
rordcre  Drittel  mit  dem  mittlojren  maammeostiSart,  «ad  in  dwck 
einen  Callux  markirf.  An  einem  tod  einer  arphilitiaclKa  Hirtlir 
»ponlan  geborenen  Kinde  hat  I'olaillon*)  Fractnreo  mcAnnr 
KOlirenkiHwhen  beschrieben;  die  Knochenbnichc  »ollen  intra-atcrii 
diirrh  IV-wegungi-o  de»  Kinde»  oder  dnrcb  änaaere  Gcwabnii* 
Wirkungen  entstanden  »ein. 

Qelcnkaffeelionen  pHegeo  »ch  mandraia]  an  Erkrankongn 


*>  Du  i^uiÜBH  der  Vcrlodenuisciii  va  ScUdcln  la  Falge  im  iewaÜaim 
äfptaii'   >>*t    Pmrtul    die    MnglkhkMt    xvbolM.   nni   tHbem    wtm    hHtarifrfc- 

HiBiaMilii  SohMol  UMmi,  ifw  <fi»  ^^km  in  ^tmm  Oolmta  n^kcmekt  haW 
Wiur  mmk  Earepitr  dahJa  kaOMB;  u  mJawa,  (a  Pol— i  HkMattaskTridi 

b«rvdiUrtt  SjpUHs  mm  prÜtiMamc^n-  Zrit  «atatMkt  hahwa, 
*>  I.   r.  p^t.  3«. 

')  ViTcha«  n.  Ilirvch'.  JAkn«brr.  1860,  Bd.  Ü,  p^C  fiOb 
'>  rtc  hnod.  Srplu  Bvriia  ISM.  pmg.  192. 

*»  u  c.  iMig.  sai. 
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den  Epipliysoiikiiurpfls  aiiatureilien;  (vrnvt  worJoii  sie  mituiiier  durL-h 
Fortloilung  oiue»  guniiiiÖBrin  ProLXtsML-»  in  di-r  Ejjipliyst'  horvor- 
gurufoii:  t'ndlicli  ibI  diu  Vurkuuinieii  einoj  sL'llwtatrtmiim'ii  Krkratiliung 
der  üelvnkskapuel  udor  der  (ielenkakiiorpel  in  Bütratht  zu  Kiulieii 
(paf;.  3S0  tf.).  Aiiööerhslb  den  Handapparates  in  di'ii  Weielithoiloii 
gelegene  Sypbilijproducte  führen  nuf  äusseret  eelten  (gewöliidich  in 
verwahrlost en  rüllcn)  zu  Ki'kr»iikung  des  Oclenkc^ 

Im  Ganzen  tut,  diu  üclenks^rpliLlis  im  Verlaufe  der  hcrcdititreii 
Lucs  nirlit  oft  bt-oliaclilet  worden;  ert«!  in  der  letjclereii  ^eil  hiil 
man  derselben  eingeliendert'  Aufuieikniiiiiki-il  zugewendet  (Ktiaiik  '), 
Demm«,  0.  Heubnor"),  Schüller*),  Paul  Vugl*),  Paul 
GOterttock').  In  loR-lituren  Falloii  findet  »icli  nur  aeröiter  Kr- 
gu*iB  mit  geringeriT  uder  grüsserer  Scliwelluiifj  der  Kapsel,  dneli  hat 
in  Holehen  Füllen  Ilütep*)  seluirf  gezeielinele  Tlefi>t't(>  im  Knorpel 
gefunden,  die  auf  i<in«  vurnuBgcgangcne  Choiidritis  Hypliiltttca 
srhIicBBen  üeäfton,  und  Max  Schüllcr')  nindlidic  Nekrosen  im 
Kiiorpcl  dos  bpruiiggi'lcnke»  eines  3 — 4  Julire  alten  Knaben  be- 
nelirieben.  Vircliaw*)  fand  bei  Oelcnkserkrankungcn  im  Verlauf« 
der  bereditüreii  SypUili«  die  Synovia  verinebrt.  dou  Knorpel  ge- 
Hchw'undi-n  und  ilen  Siibpttinzrerlust  ilureh  Itijidegewebe  iiacb  Arl 
einer  Narlie  ersi'txt ;  am  llande  diem-r  narlH-nartigcn  Veiüuderung 
bestand  Wuuberung  von  Zutteii  und  FSden,  die  im  Gelenke  frei 
floltirle«;  die  oft  Mfliarf  gezeiehiieten  iJefwte  wi»»eäi  nielit  (wih  bei 
der  Arthritis  defonnariR)  am  Kaiide,  sondern  in  der  Mitte;  in  dieoen 
FälKm  bestand  keine  Eiterung.  IndeRHen  kommen  ftuch  Tor- 
eitorungen  vor,  sogar  mit  Zerstöning  der  GeU^nksenden ;  Halbot 
die  als  Hydartliron  beginnenden  Geb'nkserk rankungen  gehen  mit- 
uuter  in  dcätruciivc  Foruion  über  und  werden  dann  Icbensgelührlich. 
Am  häuügslcn  werden  Ellbogen-  und  Kniegelenk,  Hchultcr-  und 
Tlandgelenk  befuliim.  Die  Golenkserkriinkung  tritt  gerau  multipel 
oder  (luppelacitif;  auf. 


*)  Oelmkaff.  bei   IjUcw  horütl.,  Borlinor  klin.  Wocltcanchr.  1879.  pag.  ^IG, 

^  1.  e.  p«e.  ats. 

•)  Ü«b.  Bjpli.  Ü(Ofokl.vi<l«.,  Arnh.  f.  klin.  Chir,,  U.l.  XXVllI,  ]t»g.  47a 
0  D«iitoohD  ChJr.,  KtJinkIt,  d.  ol>.  Rvir.,  t^tuttgitn  1R81,  |m|.'.  2(H 
*)  VA.  hend.-»r?ii-  Erhr.  d.  OoL.  Atvh.  f.  klin.  (hir.,  Bd,  XXIII,  pog. 298, 
Bd.  XXXI.  pwc.  288  u.  DoutK-h-^  MM.-ZtR.  1884,  Bd.  I,  pti«.  561. 
•)  Klinik  d.  Uelenkkr.  1876,  Bd.  I.  poit.  32. 
')  1.  <■-  pnK-  t™. 
*)  Demndio  M«I.-Zt)(.  Vüi,  Ud.  11,  pag.  lU. 
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Der  Vprinuf  ist  sflljat  in  Iciclileren  Filllen  baituärktg,  sie  beilrn 
jpdocfi  lin  siw«('kci]tspr«^«ht>iiii(?m  Vprlialren  oft  ohne  jede  Funftion»- 
Rtöninu  Ulis.  Du*  acliwiTPrcii  Krkraiikungou  ffilin>n.  wcan  «c  mv^a 
don  Tod  dt«  Iniüvidminia  veraiiksuten  «Icp  TpntnlnMpn  halfen,  je 
liiicb  Intensität  des  tVocpsses,  ku  maiuiigfn«'hen  Opstrui-tinin-n  d« 
Oflcnke,  deren  Üi-nuclibarkeit  bald  durch  Schlottpm.  hnld  <liiPch 
AnkyUwen  yei-flchiedenen  Oradea  entuproolionde  EinwihpSnkunir  erfährt. 

In  cinwlnen  FhIIoii  mitjc  ea  Bchwor  werden  zwischen  laber- 
en Iftwon  (flcrnp  Im  lösen)  und  eyphiUtischen  Knochen-  od« 
Geleiih^tkrankiieiten  zu  iintiT»elieidcn.  Ziun  Theile  wnr  hiunm 
schon  auf  p«g.  379  die  Iltjdc;  hier  sei  noch  bemerkt,  dum  »yphi- 
litisi'fie  Kiirtrlifti-  ntiil  <ielt'nMeiden  m-ltener  xn  Tubertiihmie  fflhrai, 
wahrend  tuberenlöse  Knorheii-  «der  (ielenkttfl'eelionuji  anderen 
KruflieinuiiReii  von  TuhcrcHlose  iinehfnigen  oder  Toratis^ehen.  Sind 
jedofh  boide  Cnnstitiitiunftkrnnkheiten  in  einem  Individuum  rpreim. 
sn  hat  man  ncwnlinlieli  eine  Verw'lilininienuifi  der  Tuben-nlosL'  iinil 
7iini  mindeKten  eine  .tehr  cnx>h werte  Heilung  der  Hyphilifl  eil 
erwarten. 

Die  Ti»ceralen  Gebilde  orsohcinen  im  Verlaufe  der  hvt*- 
ditiiren  Syphilis  sehr  oft  in  hervorrapeiider  Weit«  ergriffen.  Bei 
üeHpi'evhun;;  der  Krkmnkun^eu  eiiixvlner  Orfn^ne  und  Orgtft- 
altm^bnitte  an  acquirirter  Svphilts  itit  Auch  der  hereditären  Im» 
ilttH  itftereii  ß^^laclit  worilen ;  we^en  ihrer  besondere»  Wiflitipkeü 
lind  IIüuKgkeil  »ei  auf  die  syphititiitrlien  AfFcctionen  der  Oeffiise 
de»  Darmci  (pag.  245),  der  Leber  (pa;.  252  und  2&B),  dn 
Pankreas  (pag.  254),  der  Trachea  (pag.  283).  der  Lunff« 
(piig.  2A0|.  der  Thymus  und  der  Milz  (pag.  321)  ganz  besomlen 
\erwte«en.  In  den  Nebennieren,  sowie  aueh  im  Horten  h« 
Max  K  u  n  g e  ')  Ouuimata  bi^obachtet ;  des  Endoeartla  tat  bereiti 
(pag.  292)  Krwiihnnng  gettehohen. 

B('i  vorliiindouer  Ci  e  fasserkrankung  können  llftmor- 
r  h  n  g  i  e  n  in  den  vorschiedcneton  Organ«»  xu  Khuid«  kosnsm 
fpng.  ^f*'*):  Dealina-)  har  bei  einem  hereditar-syphilitLicben  Kinie 
Erch  ynioden  an  mohrereti  Stolh^ii  und  Hlulungen  aun  den  LippMi. 
dem    Nab«Uiöcker    und    dein    Anus    hrobachtel,    die   bi»  zum  Tode 


')  Anal.   Hef,  t,ri  Kcllg^ba^.,   Cfiarii^-Annftl^   VJU.  J«hrj.,   Bm-Bn  WR 

I.»?.  "W.  («8.  mx 

'>  Wnm.  Cun.-Ul.  l^fi:  —  VinrtWj.  f.  DnmftM.  n.  Sjrpb.  1881^  puf.  4U 


anhielten;  G.  BoIii'cikI  *)  mh  Petechien  um  Unterlmbc  und 
Blattingon  nnefi  Alifiillcii  der  NalirlKi-linup  tiri  niohi'ercti  Kindern; 
V.  Bncrcnaprii  np")  hnd  Ki'chj-moson  «n  iUt  üaut  uiul  l)pi  rtiT 
^etion  zoigwn  sich  ^mchr  oder  weoigft-  ÄftlilreiclK>  JtlutHccken 
uotcr  «ion  sorösrn  Hfiiirfn  der  llnint-,  Itauoh-  «ml  KohädclhÖlil«', 
finwie  im  Pitrcnrhyni  di^r  Illingen,  NiiTcn  und  Ntdr4;nnii-n!ii  und  in 
pinem  Falle  Jtiig'lricli  ein  starker  Illiilaiititriit  im  (Jrhim" ;  aiirli 
Max  Rnn^c")  sah  Eccltymoscn  «nd  Petwhien  hei  h«-n-ditiir- 
»yphilitiwhen  Kindern.  F.»  «eliein*  jedoch,  dimn  niaiiidic  rällc:  von 
«Syphili»  hSmorrhop^ioa"  nur  als  der  Ausdruck  viiu'p  !K*priarIi«n 
Infpction  nurKufaeiton  sind. 

Peritoneaifift'Getifiiion  sind  boi  liL-reditilrer  Syphilis  xwar 
gölten,  kommen  jeduelt  gtciehfallH  vor  (\>ag-  2^5):  Max  Kn  nge*)  hnt 
bei  der  Obduction  iidhact^ivo  und    8t*rutibrinö»c  Pcritoniti«  pel'iinden. 

Erkrankungen  der  Lobor  und  Milz  worden  axifh  im  spÄteren 
A'crlaufc  der  hereditären  Syphilis  beobachtet  uiid  -vind  um  «o  eher 
der  Lue»  zur  J^SKt  zu  legen,  jp  weniger  en  gelingt.  uiidi;r(;  ütlo- 
logiÄchB  Mnniente  (Malaria.  A Imholgenuns)  filr  dprpn  ZiiHtiindt'knmmen 
zu  hi^sehuldipen.  Auch  ('nTenicn  in  ilm  Lungen  jugcndlirlicr  Indi- 
viduen, dir  sonst  keine  Anhalt^ipunkte  für  Tuberculnsf  bieten,  werden 
gerechten  Verdarhf  auf  Syphilis  erregon  (T.  ItarthtSlnmy  "). 

Syphilitisehe  Orchitiden  sind  bei  Kindern  ira  Alter  voa 
wenigen  Tagen  hi.s  zu  2  und  3  Jahren  mehrfach  lieohachtet  und 
» tintoniiKcli  fe-tttgeslellt  wurdeiL  Die  Erkrankung  »teilte  aieh  theiln 
als  irtcrstitiellfl  Bindegewebswucheniiig  mit  naehfolgender  Atrophie 
de»  I>ril9cnparcnchym«,  theils  als  gummiisc  Intilmttioii  dar. 

l'cbcr  einen  Fo  11  von  I'riiipisnius  bei  einem  lioreditär-ayphi- 
litiMheu  Kinde  im  Alter  von  10  Wuehen  lierielitc^t  (',  If.  Nuekols"); 
er  hringt  die  Affeetiuii  mit  flyphilin  in  Zunammenhang;  die  Knorpel- 
liärtu  de»  erigirten  iVniH  benland  30  Tage  itnd  him»(trte  dich  unter 
einer  spccißüchen  liidiandlung. 

I«  der  Kiclitung  ist   eine   von   mir   gemachte  Reoburlitung  cr- 


■)  Deb.  Hjji]i.  liAiiiorrli..  Vicrtftj.  f.  DaruiHtnl.  u.  M)i>lt.  ifSi,  pag.  GO. 

*}  }.  c.  p«^  IM  ff. 

•)!.  c  poR.  BilO. 

*}  ].  l^  pag.  684  u.  6M>. 

*)  Di*  YWC<fr.  Fürm.  d.  Sypb.  horc*!.  tRnlo,  Vlcrtolj.  f.  XtcrmatoL  u.  Syph. 
18»i.  paK.  S88. 

")  Citugn».  My|ili,  [iriiiji.,  l.ituiHvill«  Kiiw)i,  Cincinimti  <:iiuio,  Jun«  1W8;  — 
Aruh.  uf  Ü«nuiitol.  t^7,  |iiig,  187. 


wäliiieiMiwtTtli.  Zwei  ZwillingsbrCder,  Kitulcr  einer  MuHer,  dit^  mii 
Svpliilis  liclmftfyl  «rtr,  halten  nacli  dor  Geliurt,  »hgeaehen  etwa  nm 
ilin>m  gL-riii^'i}»  Kürpergew  ich  le,  keine  auf  SypIiilU  liinwetacBd» 
Syiiipfome  dargeboten;  eret  einige  Tage  epfttor  er«ebieaen 
FlJk'lieniiifiltratL'  in  den  {lenitoeninilfalten  und  in  den  AchwlböhäT 
Kin  l>iB  zwei  Woclien  ilarauf  war  link«  vom  AnuB  bei  dem  t-inon  Kindp 
ein  etwa  bohm-ngrosaeii,  und  bei  dem  nudcron  ein  etwa  baeeUm» 
groMM  giininiiities  Infiltrat  im  bcnicrkon.  AuMerdom  fiel  ee  mI, 
dasB  die  Glans  liei  l>eidrn  Kimlcrn  ab  nnd  zu  »ich  ver^rrödserte  wul 
blau  wunU%  dofb  war  keine  crhelibrhe  Vvrwhi<-<lrnbeit  in  iltr 
Conaistenz.  noch  eine  Schmerzhartigkcit  beim  Detaateu  xu  corMtaiirm 
Diese  schnterzloi^e  Iniiiniesrcnz  erstrt-clite  nich  munchnial  über  Am 
ganze  Sehwollgewobe  des  Gliedex  und  roranlat«»te  aufgerirhtcto 
Stellung  desHolben.  ^'och  eigenlhflinlioher  crsehicn  cc  im  weitenn 
Yorlnufe,  das«  bnld  dio  vordoro,  bnid  die  hintere  Partie  von  dir 
sohnier/.loHOii  Kreetioti  hcrallcu  wurde  und  sieh  auf  beiden  8ciM 
an<-li  urigloieh  zu  entwickeln  jiKegte,  wodurch  dio  «ondfirbanla 
Verdrebuugco  uud  Knickungen  zu  Stände  kamen.  IM  zu  naocbci 
TAgeivx-itfn  nit'ht  die  .Spur  to»  dicHen  Mrsohcinungen  aufzotiBddi 
war,  »ty  wiirdp  darauf  geachtet,  ob  nicht  für  dif^selbcn  das  'WiclM'lB 
d».T  Kiiider,  oder  die  dargerctrhten  iiüdcr  zu  betiehuldigen  ««11; 
08  stallte  neb  ab^  heraus,  dm»  diene  Sjrniptoma  ofane  jedni 
AnliDM  dnnli  Wix-hrn  abwochwlien  und  unier  di-r  cingelcstetaB 
antiHvpbllitisrhfn  Hehandhing  allmälig  mhwanden,  (i tetchseitig  wir 
Oixleni  (li^s  Scrutunis  und  serütie  Auiwebwitzuug  in  die  Tuoica  tmi* 
nnlis  (wclfhe  »Ich  keineswegs  dnrch  den  Leixtenennal  in  Üt 
ItHunhhühle  entU'ereti  liea«)  wi  beobachten,  die  obeosu  dureh  «■ 
nbwechHhing'iweiReft  Verttcbwindeii  und  Enehoinen  aufficlvo.  ABth 
diese  S}'mptonie  besserten  sieb  unter  der  angegebenen  Uehaniilaiig. 
Eh  lirgt  nm  nüf-hsten,  diese  temporären  Zuetindo  nu  den  OcaiMGrn 
der  Kiuder,  diu  durch  funt  2  Monate  auf  mtnoer  Klinik  bixtbacbtct 
wurden,  oIh  durch  Syphilis  bedingte  AngioncurosuD  ■nfinfmni 
ErkraiddiTigcii  de»  NerrcnnfnteniK  kommen  bei  heredttir 
6yphilitiM'hi-ii  si-llener  Kur  Iteobachtung,  jiMltM-h  lin()eii  sirli  iioch 
hier  gallertigi-  lioHbratt;  innerhalb  der  HrhiideniÖhle.  HYphiltiiorlif 
Meningitis,  Erweichungen  dm  Oehim«  vor.  —  IlTdrix-cphalus  ioterniu 
ist  liSufigor.    Heubner')  hat  eine  hRmorrbogiM-be  Meningitis  lutter 


i)  I.  p.  füg.  370, 


den  Erechciiiimgen  eines  Hydrutiophalu»?  vcrlmifeii  eohcn.  —  In  der 
vorgt-rüektcn  Periode  der  hereilitfiren  Erkrnnkiinir  wiirdon  durrh 
Syphilis  erzeuffte  Ochimerscheinungen  wie  bei  Krwucheeneu  be- 
obachtet und  thcU»  durch  die  Obduction  (üovb©'),  thcil«  durch 
den  göiwtigcii  Verlauf  nach  einer  sp«<:iliflclicii  llehniidliinR  Hi<Oi('r- 
gestellt.  Mniiclie  Fülle  verlBiifeii  tinter  dem  Bilde  einer  fiiliemiirwen 
Meningitis,  ohne  dass  die  Nebenunistände  Tubercultwe  »nneEinien 
laMen;  andere  wieder  imitiren  Kpilepsle;  gUirklielie  Jlciluiigen  mit 
Jodkali  und  Queelssilber  klilren  die  DiagntMie  auf. 

Von  den    Erkrankungen  der  Cornea  und  de»  Labyrinthe»  ist 
bereit«  die  Rode  gewesen  (p»g.  426  u.  433). 


Vnter  allen  hier  itnfgezßhiten  Att'oetionen  sind  die  von  Wojjner 
gesehüdortoii  Veränderungen  an  den  Knochen  am  häufigsten  eon- 
«tatirt  worden.  Sehr  häutig  kommen  Leber-  und  Mil7.kräiikhctten  vor; 
nach  lt.  Lomer")  epret-hen  YergrÖsaening  <Un'  Leber  und  Milz  für 
hereditäre  Syphilid  auch  lUnn  noch,  wenn  der  ICnoehenbefund  negativ 
nusfiillt.  In  schweren  Fällen  von  horeditrirer  Syphilia  finden  siüli 
jcdoeh  Erkrjinkmigen  mehrerer  Organe  ziemlich  oft  neben  einander. 

llerker')  fand  bei  17  liereditfir  sv^thilitiM-hen  Kinileni  (eini'H 
wurde  lodt  nnd  faul  geboren)  die  W\h  7  mal,  die  Haut  17  mal,  die 
Lungen  14  mal,  die  Thymus  8  mnl,  die  Nebennieren  8  mal,  die  lieber 
7  mal,  das  Gehirn  4  nml,  das  Uauehfcll  t)  mal,  daw  Pankreas  1  mal 
erkrankt.  Biroh-llirschfeld*)  verfügt  über  griSasere  Zahlen; 
UDtcr  410  Leichen  Neugeborener  und  Rbgo«torbener  Frflelite  lagen 
Zciehen  von  Syphilis  1 24  mal  vor ;  bei  dicflcn  konnte  die 
Wegncr'scbc  Erkrankung  in  121  Füllen  nBchgcwicsicn  werden, 
syphilitiuchc  Veränderung  im  in  di^u  Lungen  IteHtandcn  14  mal  {weisse 
Hcpali^alion  8  mal,  lohulöru  Verdichtung  4  mal,  guminÜHO  Herde 
2  luul),  iir  di-T  Tjehwr  28  mal  (umfiingliche  wh-r  miliare  (iuiiinmln 
10  mal,  difliisc;  I[«>|iatitiH  IS  jiuilV  die  syphilitiHrlu'  l'eri[iyli'|dilt'biti» 
wurde  8  mal  benbachtitl,  l''rkr.inkung  des  Pankreas  29  mal  {27  mal 
[nduration,  2  mal  (lumma),  des  Darme.'«  2  mal ;  Miktnmor  war  faxt 
ausnahnMloH  vorhanden. 


')  Med.  Kxaminer  1878;  —  Wiener  med.  Wouhonwjhr.  1878,  pag.  »78. 
*)  L'«b.  d.  U«4cut.  d.  We^ner'schou  Knoobcuorkr.  etc.,  Zcitaclir.  f.  Oob. 
IL  Gyn.  läU,  Bit.  X,  |)n|t,  2(13. 

•)  Ziom«*(.n*«  wpov.  Pnth.  n.  niov.  li.I.  Vlll,  2.  Th..  1878,  (laij.  14a 
•)  Oerhardt'n  Hnndb.  d.  Kindorkr.  Bil.  lY,  '2.Th.,  llfi»,  png.  7ßä. 
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Dift  ebi>n  vorfi^-fühi-tt^ii  Jtulileii  UluäcrtKU  in  recht  anBchaalli 
Weise,  <U«b  Jir-  luTeditüri-  SyidiUiii  X'k-itli  von  Iteginn  an  i 
viel  j^rüfMcn^ /all!  voll  Orj^aiitiii  »r-Ii  nuubmtüt  uttd  (l<.>mgemä>M  aurfa 
ein«  viel  j^i'tnlirlk-hcm  Krkruiikuii^  damclli,  tiia  Am  acquirirtt*  Fonn. 
BerüoksiclittKt  innn  iiueli  tlio  oft  mitein hi'rg<>lu'n(]c  IMaceniarnyphUMi, 
»0  wird  c»  ei-st  rcclil  bcfc'reifiioli.  dasa  4oi'  jungt-  Orgnnismiw  m 
liPiuIiK  t'nt-wcdcr  noch  im  Muttcrieibc  txler  im  uxtrauterincii  LebeD 
einer  oder  mclirercu  der  genaimten  Affocliancn  erliegt. 

Nur  folclie  lien»ditiir-flyphilitiwhi*  Früclit«-,  Wi  wpiclien  die  &• 
krankung  in  geringer  Jiiieiisiti'it  zur  Kmwickflung  griiingiu,  ]tHegca 
die  ererbte  Aifeciioii  zu  (Ibenitelien  und  i?niwickcln  sirh  mitutitfrr  m 
recht  wohl  aiiMehenrieii  Iiulividueii.  Itri  Miinrheii  kouinit  c» 
später  iieoh  :eu  verttchiodencii  SyphiliMaltaqueti,  um  tiiiuH^en 
das  zweite  Lubtruu)  herum ;  die  hcredilärv  Svphiliii  ist  jvdodi' 
illtoren  Individuen  auch  nach  neuen  Jlcobnchtungen  nnchgtnrii 
worden  (H.  Leioir  und  L.  Perrin'^  L.  Bryei|'),  F.  Luverj 
lind  L.  l'crrin»).  Biirt  belomy  *},  V.  ftchoeix').  Bei 
2H  Jahre  alten  Kranken  nioiuor  Klinik,  dcatcn  vordere  ThoraxbXlft« 
fa^t  in  dt^r  gan/,i-n  Ausdehnung  von  einem  uleerÖ«on  Syphilid  occv 
pirl  Wür,  legte  diu  Heit  seiner  früfaosten  Kindheit  durehlaurene  Kctt« 
von  Erkrankungen  im  A'eri-ine  mit  den  übiigen  Umständen  dir 
Aimahme  uiaer  hereditären  AfiVction  nahe.  Durch  ähnticbe  IFm- 
HtHudi-  sali  irli  niicli  gedringt,  ijne  gutimiöse  I^kra.nkung  der 
knorpeligen  und  hüutigiji  Nam-niii-lieidewuiid  bei  «nnetii  U'jährij 
Manne  sIk  durch  hereditäre  Lue«  cntManden  an/unohmeo. 

Hyphiliiij)n>eeii»e  —  t 'Icerationen,  TVfeele  u.  n.  w.  — ,  die 
8])ätereu  Jahren  zu  Stande  kommen,  unterscheidun  itich  meist  nicht 
im  niindoBten  vcm  den  gbnelien  Vorgängen  der  acquirirten  Krankheit 
In  einKelnun  Füllen  wlteint  jedoch  die  mit  der  hereditäron  l$r|ihib 
einhorgehende  Depravafion  griwitere  Zerstörungen  zu  l>egön*ii||t»^; 
eo  habe  ich  öfter  auitge<le)intc  >'ekri>E!cn  des  XasenKerüi^es  u»i 
einmal  (.bei  einem  lojnhrigeii  Mädchen)  Ausslus^uug  fast  des  gaoHi 

*)  ITotcii  »  )iro)iuit  dt  i|ui>li|Dce  r«»  df  Sjrph.  hered.  tanl^  AmmW  *> 
Dermatol.  etc.  1883.  p»g.  IS». 

*1  Ohicrv.  du  Syi>ti.  IktocI.  Inrrf.,  iliid.  pAit,  S87. 

')  Ob-icTv.  l»pp  de  »rtih.  Iinrvil.  UinL  ihiil.  fMg,  +iS. 

*]  Hyf\\.  linrnil.  Uni-,  ibiii.  [lag.töi  u.  Muiwuhena  f.  pmkt.  0«m«l«l.  IMA, 
}^g.  Vi2. 

*]  Zur  1'itH.  [I.  liArTDstijph.  bei  Kbidam,  DevtKita.  taed.  'Vr'iKrlHWMdtr.  ISA 
IM«.  1123. 


Oberkiefers  beobachte t.  Ini  reljrijfen  spielt  sicli  die  JiereJitSre 
Lnea,  insbesondere  in  der  Mund-,  Nasen-,  Rachen liülile  und  im 
Kelilkopf  (pag.  214,  2C4,  270).  iu  iilinllcliei-  Weisu  ab,  wis  dio 
HcquirirEe  H^biliti.  In  anderen  Füllen  kann  man  beinerkt-'n,  dnes, 
wie  bereit«  mehrere  Male  orwiibnl,  die  Knuikheil  sii'li  Fiy>">i)<'ti'iHi'h 
localisirt,  entweder  vcim  ersten  Anbegtmie  an  uder  in  dt'r  \Vwne, 
dasg  zuerst  dio  eine  und  dann  die  andere  Seite  befallen  wird,  wobei 
di«  Affection  nicht  immer  die  gleiche  Inteneitüt  auf  boidpn  Syiteti 
erreidit.  So  behandelte  ich  ein  fljährigo«,  mit  hcroditiirer  Syphilis 
behaftetes  Kind  wegen  einee  guniniötieD  tfcöctwüren  dor  linken 
Tonsille,  einer  friflchen  ['(trforation  des  Iiarten  Goumeiifl  und  ausjfe- 
breiteten  Nekrosen  der  Nasenkiuicben;  dem  linken  Tb  räii  Onsnek 
entsprechend  befand  sich  ein  derbes  Infiltrat,  welches  mit  einer 
Narbe  in  der  Haut  zusammenhing,  die  Lider  derselben  Seite  waren 
nocli  Sdematös;  recht»  bestand  eine  Uberhäutote  Thrünunfist  el, 
die  offenbar  naeli  einer  {iHiMiiiCuoii  Dacrjüeystiti»  iturtifkgeldieben 
war.  Der  obuii  (pag.  472)  erHühnte  Fall  mit  VL-rläUHi-rier  Tibin  bot 
auf  dt! r  rechten  Hette  das  Bild  einer  fast  uu»ge)ieilton  Oetitiä 
uuBift  i'ubuidei,  auf  der  entj^egeiigenietxtyn  Seite  die  gU-ii-he, 
aber  nwh  iiuf  ihrer  Höhe  befindliche  Knovhcncrkrankung 
(Figg.  411  und  50,  pug.  4^2), 

Nneh  J.  Hutthinsun')  führt  die  hercdiliire  Syphilis  zu 
iiiuhrereii  ni  a  r  k  a  n  t  e  u  V  e  r  ä  ii  d  e  r  u  ii  g  e  n ,  die  für  dap  ganze 
Leben  Spuren  zuriiekluBni-n.  An  der  Haut  der  im  Wachst liume 
meiet  zurückgebliebene»  Individuun  tioden  aieh  kleine  Vertiefungen 
und  iu  dtr  N'iilii-  lier  Miindwitikel  <telir  häutig  Narben;  die  Nägel 
«iod  verkrüppelt,  die  Aiigtawüiiperii  schwach  entwickeil,  da»  Haar 
überhaupt  diinu  und  trui^ken,  die  flaut  nei->l  zu  AuHHchlägen  und 
Ulceraliunen.  Vi)rau»gegangeEu>  lü'aiik  lieiten  innerhalb  der  Muiid- 
IiÜhle  haben  siuf  diu  Eiitwii'kelung  der  /ühne  derart  rückgewirkt, 
das»  letztere  klein,  rundlich  odor  «tiftfürmig.  an  den  lUndern  seicht 
gekerbt,  briimlicb  von  Farbe  wnd  und  sich  leieht  abnützen,  wenn- 
gleich sie  der  Caries  seltener  vorfallen;  die  bleibenden  Zähne 
weinen  diese  Veriindeningen  noch  deutlicher  auf,  als  die  Milrh- 
zälinc.  Ferner  (lispriniren  hereflUfir-sypliilitisrhe  Kinder  in  Hpütcren 
Jahren  eu  parcnchymatöocr  Keratitis  und  LabyritithaHei-l Ionen. 

Es  ist  wohl  richtig,  ilaas  hereditär 'fl)'p)nlitisc'he  Inclividtten  die 


•J  Bril.  med.  Jouru.  1858  a.  h.  v.  «.  O. 
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AuBaMlle  (hlllti  4m  rtxlil'u  VTiritlMsL 


erwfihn(t>n  AltpriitiDOCH 
fifter  coiii^riitiri'n  laiMtt 
(FournitT  ■),  doch  hake 
ich  oücb  Dicht  fQr  I» 
rechttgt  beim  Turbanileii- 
M>iti  tlvr  grediitdnrM 
Zeichen  jedesmal  bere- 
ditürc  Syphili«  aoBQ* 
nrlinicn.  »eitdem  ich  tnicll 
in  eiiizelnea  Fallen  toB- 
komiaoa  davon  Abs» 
zpug(?n  konntf,  ilass  Ihi- 
lieho  /.utttiiiidc  auch  ohof 
Syphilis  sich  aitsbildei; 
)n8bcH<>i><li''rc  die  ZhIid- 
anumalic»  lawen  oaeb 
meinen  KrfAhningen,  wet> 
cheniitdenenQuiaei^e*)! 
Kn89owitz*)u.A.  flWr 
einstimmen,  keine^wrp 
immer  auf  ererbit*  Lik« 
HchliosAfiL  IjuIchmi)  m! 
iitJcbuiaU  hpn'orgebi^Mi. 
(lasH  tlie  in  den  üafca- 
eäckcheD  nihotiden  Enutx- 
zihno  bei  Hyiihilitiftckcn 
Proceseendea  Oberkiefc» 
aobr  irohl  krmnkhane 
Yerinderun^n  erfahi« 
l'itmen.  ja  es  kann  aofar 
dabin  kommen,  das»  Nt 
mit  flammt  niQem  Thifl* 
ihrer  Ffiobor  durch  lüf 
boreiti  xcmtürtcl  1  i^hmun^ 

M  Üyplu  Iiered.  txH.  —  Denis  njrph..  Auul«*  d«  Jerawt«!.  «Ac  VOSk 
pog.  iSß  II.  Ml  u.  HoiuUli«no   f.  prukt.  Di'iiiimlul.  18^.  pftg.  13t. 

*J  A  pro|K)t  (Im  denU  %jfb.,  Butl.  ilo  TAnuL  <l«  MM  il»  BnixdiM;  - 
TIr«how  II.  Hirftrh'»  Jnliniiibcr.  1879,  Bd.  tl,  pm^.  4IIS. 

*)  DUi  Terorbit,  ».  l'obertnif;.  d.  Sypb.,  Jahrb.  t.  Kiaien-h.  Mo.  IdfH,  B4.  UL 


Km*  kkhl  »b(*k*llU  OtIHtt  a»  UalMo  Wftr«^«iD>. 
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und  NaBenhöhlc  ausgcstoAson  w(*n!ori.  Boi  oiin^m  i*  tlfthrci  nllrr 
hereditär- ayplüUtbolieii  KintU-  hab«  ich  unter  vorauHgi-lifiidcii 
Sehmergen  iii  ik-ii  Zühni-n  mui  Hchwclluiig  Jcir  Wnngrii  inin-Tliiilb 
10  Tagen  auf  clirac  W'yisc  bi>i(|p  für  den  blpiliondi-n  Ematz  be- 
stiininten  Eckwlhiic  mit  'rbi-iN-n  ihrer  Alv^iularwand  itiidfiiMeii 
gesehen ;  di«  eiitHpri'flieiidi'ii  Mileh^ahne  wariMi  nneli  gut  eilialN'ii. 
BezflgKch  der  dilfiJHüii  intcrstitielU^n  Korattliü  RprorlieTi  üirh  KntiH»- 
witz'),  Man7  und  die  mristen  doutsnlipii  AiigenÜrzte  glt'ietifiillH 
dahin  nun,  du«»  man  tdcbt  bcrochrigt  i^l,  diesv  AugHirnffecrion  itl» 
eiiie  «pc't'ifiHeli  sj-pbilitischo  (iiilziifasecn.  Die  , Triade  «Tinptomaritnu' 
de  Hutchinson",  wj«  Ä.  Pouniicr  dicae  SyiuptumUDgruppc  ncimt, 
wird  eben  im  VcTloufo  maiiohor  Dyskriipie.  diimnter  freilich  aufli 
Bohr  häufig  in  Folge  von  liercditiirer  Sj-pliUiB  beubutlilet. 

"Wir  münaen  darum  bei  der  Diagnom*  der  hcrtMÜtSr-HyphilitiaclicE 
Erkrankung  auf  die  guiiz»-  ftiimine  de»  vorher  Wesagten  aufmerk- 
same  KücksicLt  nehmen. 

Eh  Wien  noi'h  ganz  kurz  dii>  differential-diagnoatiHf^hen  Momente 
zwischen  der  aoquirirten  und  der  horcditiirt!»  Krankheit  zwsanmien- 
gefaHst. 

Handelt  e«  sich  um  einen  Häiiglitig,  h»  wii-d  man  durcli  das 
Erscheinen  von  Allgemeinsymptomen  vq»r  Ablauf  der  4.  Lebeuswoohe 
ziemlich  »it'her  auf  hereditäre  Lues  schliusBon  dürfen.  Mit  Syphilis 
behaftete  Kinder,  die  bereits  aller  geworden,  können  die  Krankheit 
auch  Ton  ihren  Ammen,  beim  [mpfcn  (pag.  94)  oder  durch  einen 
anderen  unglücklichen  Zufall  acquirirt  haben.  Mai  BUcho  dann  nach 
einer  fnitialrnanlfestalion  oder  nach  Spuren  derselben  an  den  Lippim» 
dttr  Zunge,  an  einer  Impfstelle  ete.,  sowie  nach  Anschwellungen  der 
nächstgelegenen  Lymphdrüsen,  bemöhe  sich  weiter  die  Quelle  der 
Infcction  zu  oruiren,  aehte  femer  auf  die  Keihenfolgii  derHymptumc 
und  überdies  auf  alle,  selbst  nebonsäehlirh  scbeinende  Umstünde. 
Int  weder  eine  Tnitiahnanifeslafion  noeh  ein  UeHiduum  derselben 
nachzuweinen,  fehlen  auch  nndere  AnhHltHpiinkte  für  eine  liifeetiuii, 
»o  können  noch  folgende  ErwÜgnngen  daa  ITrtheil  erleit'htern.  Mit 
hereditärer  Lues  behaftete  Kinder  aind  gewülinlteh  in  der  Entwiekelung 
2urQckgehlioben,  sehen  schlerht  nu»  und  lassen  öfter  die  Wegner'- 
scbe  Kuochenatfection  und  Erkrankungen  innerer  Urgano,  ius- 
bfiwadere  Vergrüsseruug    der  Leber   und    Milx,    80'wie    flborbaupt 
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ficbvorere   Syiihilissympionip    erkennen;    während    mit    ac^ 
S^-philü  behaftete  Kiiider,   initbosomlere  wenn  «ie  nicht  vemiifarfoii' 
sind,  böchet  Bolt«n  so  int«n^rc  KrftnklieitHerschcioungea  luibuvmHn 
pflegen. 

lUttc  jcdMh  der  jugendliche  Organismus  von  der  herediUno 
Lues  wenig  xa  leiden  (pag.  463  und  4E0),  si>  wird  ee  »fl  »vbwcr,  in 
spAleren  Lebensalter  auttr^u-tidit  gunini^HC  ['nwcsM  von  solchen  in 
VerlRiife  der  iicqtiirir^ni  Form  üntHlaiidenen  zu  untersrh^iden ;  daan 
winl  die  HyinmetriFH-lic  IjotriiÜHation  der  Krnrikbatspnidurte  und  dir 
Berückulchrigung  der   UutchiDBon'nchen   MnrlcmaJe,    wenn   ancb 
nicht  iiiis!«i'hlaggi>l)end,  bo  dorh  K«hr  iinlerAtürj^end  Für  die  Annftlime 
der  lieredilareu  Lue«  nein.   Mnn  trnelite  alx'r  ühi>rdies,  auch  nähere 
Daten    über    die    Ij>benü^eKrh)chie    de»    I'alient^m  uttil    MHDer  Gp- 
si'bwister  zu  erlnngun.  Sehr  wichtige  AnhuU)<]i)inkte  werden  raitinttr 
nui<  der  AnamniMe  d4>r   Kltem    gewonnen.     Lieüsen    sich    bei  4^^| 
Vater  oder  der  Mutter  »der  bei  beiden  Sj-phtUgzcielicn  nacbwmiP 
koonto  man  weiter  restetellcQ,  duse  die  Tcirauegegaogcncn  Bchwangtr 
Bchaft«n  zu  Aborten   geführt  haben,  zu  Geburten  too  nicht  ua- 
getragenen,   todtcn   oder  lebensflcb%acbvn  FrQchtc»  oder  tod  aus- 
getragenen  Kindern,  die  bald  »tnrbeii  —  waren  also  Todtgeburtcn 
oder  Kindersterblichkeit  überhaupt  zu  üoust-atirvn  — ,  dann  m 
der  Venlarht  auf  Heredität  der  rirkraukung  gerechtfertigt. 

Bei  ncrürkfichtigung  aller  erwühiilen  Momente  wird  mos  t* 
nur  in  einzelnen  Fällen  unenl8chied«a  ksHeu  müssen,  ob  die  Srpbili) 
ererbt  oder  erworben  wurde. 


C.  Therapie  der  Syphilis. 


' 


Aehtundzwanzigste   Vorlesung. 

Imhalt:  V«riniiuuKsut(««Tfgeln  tu  Kui«  in  XV.  uod  im  Beglnue  iIm 
XV],  JHhrhund(>nM^  —  Die  allf^nivinD  Prophvlniiii  int  .Such«  der  Ver- 
waltunfrabohfln)»n.  —  Aiif>cnbcii  iJ<ir  I'JlilnKdKili  i'mi  Kr'ii'liunjt.  —  FUmorifo 
4vr  Aprzto  lUi"  ihre  Clieiil^Ic,  Tßr  ihre  tigotie  I'bmoii.  —  KxtruKotiittila 
Infticiion  ist  selten.  —  ÜeiingBro  InfeocioDsgorslir  Uei  derber  UeDUaIhnut. 

—  PrAservnlive, 
«Simple  IroBlmiont".  —  AufTiiiuiiiii^  llbar  dio  Heilbarkeil  der  äx-ptUlf*. 

—  IMe  Thfirapie,  ala  gegen  ein  orgmiifiii'tee  (.'(intAtrium  gerichtot,  i»t  Incal, 
Kgianfir,  all|;eniC7tii.  —  811^1111.  tS|iooifii<ii  Htiid  nur  uiitnr  |;Kwitt«uii  IteiUufjiinK«" 
irirksnm.  —  Dlitluliif'Ji-hjKinuiM^tio  Curiui. 

Dflhnnil1unf[  oiu<>r  il«r  Iiifevlioa  yerdSclitiKOn  tjlelle,  —  KKOiaJan 
dar  I  uit  ihI  niniiiri.ittnlion;  vi.TRcJiii'-'Ip'i'-  Kfurlhfiluii^  ilit^anr  MaliKMl«; 
Boiliuguugeii  rUr  ilii'  F'xinnion  nur  khIIi-ii  vtirliaii<lun:  (Unii.'r)>[i!<utiii<i  ilcr 
SYpIiiliK  r«('Ii  ruphlziiitig  auHgelTlhrten  EÄcUbncn.  weiliTw  Viirliiiir»ch('iiit 
milder,  wi^miBli'icili  dip  lltmrtln'ÜiniK  iiiclii  immiT  Icirht,  —  AiiHfülining 
d<v  Kxdn'on;  Nnclibeliandlimg, 

Es  i»t  leicht  bej^rRiflich,  das«  man  in  der  crirti^n  Zeit  gegenüber 
einem  ,morbuR,  millis  ante  eaccujis  vlttus,  totü(|Uü  in  orbe  terrarum 
incognitufl'  (Cataneiis)  voUkoiiimen  rathlos  daatand  iiTid.  hei  der 
bohen  (vielleicht  viel  zu  eelir  übt-rtriebcneii)  AnsteckungsfShigkeit 
der  Syphilis,  Massregetn  ergriff,  die  jeder  Humanität  zuwiderliefen. 
, Durch  KrlaBS  des  (Strasüburgcr)  Magistrates  —  schreibt  A.  Wolff ') 
—  wurdf?  (hnld  nach  Einschleppung  der  Seuche)  das  licherbergün 
luetiHcluT  Krajiken  den  Wirtlieii  verboten;  <.'ltirurg:en,  Hader  durften 
nie  nicht  in  Behandlung  nclimea  ..."  —  Indessen  dauerte  dieser 
Zuntand  nicht  lange,  da  viele  Verordnungen,  (He  fast  unmittelbar 
nach  ileni  epidemischen  Auftreten  der  Syphilis  erflossen  aind,  einen 


')  Dio  von.  KranktiiMton  u.  il.  frostilut.  in  StrAMiburK,  1885  (ä«p.<Abdr.  Aul 
li.  Werk:  Hvg.  Topogr.  j.  HlrittaAmri;  i.  K.l,  ]iiig.  5.  —  Dein  «[«eAnttbor  fUhrt 
Wolff  l[uig.  8,  .Vdt»  :i|  ainv  KtrOl«  Hill!  Frinip'n  Neu«  Tiiter).  Oeach.  d.  8t. 
StrttMb.  All,  «i«!!.-}»'  dit)  BarnilivKiKlcvit  d«r  ätraMburger  »u»  jonor  /"it  ilioMn 
Krankt'»  gDgciifllier  in  dan  achnDstc  Licht  tcUt. 


propk]rtaetiHlien  (Tharakttr  an   ikfa    trafen    und    mefar    gegen  die 
WdterTerbrritDDg  der    Kranklidt,    aU    gegen    die   Kranken   tdbd 
gericbttit   bncheineo.     Bereits   iin.<Ialire   14d0   wurde   iu    XOmbeig 
„aßen    padera    bcn    einer    poen    tebon  Gulden*    aafgetnigeii.   mit 
pFrantzoAL'o"  Behafti-ii^  in  den  Badittulieti  Dirhi  baden  zu  lassen  nd 
die   bei  denselljien   verwendeten   Einen   uud    blosser    niclic    mehr  vi' 
gebraarbcn');  in  Zürich  hat  man  die  Wasrfafmiipn  vcrpflirhlel,  £f 
WSwhe  der  Syphilitischen  flbzawndeni^.     FOr  die  Kranken  wolbn 
bestanden,  wie  in  Würsburp  (1496),  Bamberg  (1497).  i*r»g  (1500'). 
eigene  Hpitäler  oder  Franzotienhäuser.  Auch  gcftcn  Morctricc«  achnt 
man  ein;  tm  wurden  sie  ku  Fnense  im  Kirt-hcni^ta&lc  im  Jahre  l-tST 
mit   Brandmarkiing  bedroht,  wenn   Hie,    mit   dem    .Mal    fraadOMO' 
behaftet,  ihres  Gewerbes   »ich   nicht   entliielten ').     In  »ehr  beadcli- 
nender  Weise   läwit    auch   Oaapnre  Torella    (iriOO)    dein   Laien 
(«Vulga»")  auf  die   Frage,   ob   und  wie  die  Krankheit   »nururotlrn 
»ei!*   Tom    „Medicus"    folgerwle    Antwort    crtbeilen;    .PraeKidt^   u( 
HumniuB    pontifex,   Imperator,    Hege»,    alque    alü    domini    invtitaAol 
matrountt,  quno   penjuirant    in   primis  publicas    muliero«,    et  m  a* 
infeelas   invonerint,    relcgent   enx  nd   lorutn   n   eammiinitate,   im  » 
domino    clcätinntuni,    ibique     eurentur    a     medico,     mm    chirargk» 
dcputato,  et  hoc  tnedo  infalHbilitcr  exfttirpnbttur  morbos  i«tc*  %  — 
Einen  vrcitcren  Boliutz  glaubte  man  darin  zu  finden,  das»  man.  w 
im  Canton  Baden  und  in  Zürich,  den  SYpliilittM-ben  verbot  in'»  Lam) 
lüu  treten;  wler  ea  wurden,  wie  in  Paris  (H97),  die  frenMlen  Krank« 
ausgcwicson,  die   einli»iiiiisebeD  hingegen  zur  strengsten  laolinll 
arigebiilti-n   und   die  U«bert:reUT  mit  der  Todesstrafe  bednihh    Aas 
dümHelbcu  .lalirc   exiHtht  ehi   ithuliehea   über   milderes   Edic4  K^äg 
Jacobs  IV..  ihn  bei  Uebertretung  tiur  Brandmarkung  veHiängl. 

Seit  jener  Zeit  war  mau  unauHge*wtit  bemüht,  dem  üebprhaad- 
nebuieii  der  ReuL't](>  zu  Kteuerii,  wozu  freilich  nicht  immor  gerai« 
glüoklii^b  gewülülü  AuBkuufttimitte)  empfohlen  wurdeu.    WenngleM^ 

')  C.  n.  Fncha,  Di«  iiutva  9clmit«t«tl«r  üb.  d.  Lmttaaetui  «t«^  OVtäftm 
ItHS,  p»K.  S06. 

'>  Htfinrioh  Haesflr,  L«hrb.  (1.  Oeeob.  d.  Uod.  etc.  94.11],  JnalK 
P«.  288. 

")  Ion.  f.  ila>u«r.  Zur  Oeiph.  d.  Medicin  in  BilhnvB,  Pragvr  TWrt^ 
1»71,  Bd.  CIX,  PUR.  HO. 

')  Haeier,  I.  c  psg.  207. 

*)  De  dolor«  in  pud^ndkgra,  dittlogu«.  AloUinH  Luiiina«.  Aj/Im^ättm 
Tom.  I,  pi|[.  61«. 
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nun  bei  Aufttcllun«  <icr  hicrWi  nWaltenilcn  Principicn,  sonrie  bei 
DuTpfifühninff  der  Retroffcnon  Mnsamilinicn  das  Wisäon  do«  M<H]ioitiorfl 
uichl  entrathcn  worden  kuuii,  »o  i»t  der  ciiizoliie  Arzt  dvch  »idit  im 
Staiidf,  tlifttkräftig  und  erfulffrcicb  «.'inzujcraiffii ;  in  ullLTCrater  Ueihe 
»umI  die  stsatUcheii  und  cotniminnlen  A'L'rwaltiingsMi (Irden  Knift 
ihrer  Macltt  und  ihre»  unifaaecnden  Wirkuii^äkri-isL'»  dtizu  [jrriifen, 
ihre  »pgfiiartrk'ho  Tbätigkeit  Jiuf  dicttem  Gebielo  zu  tntfnlt(>n.  Wir 
köniipn  uns  darum  mit  diejtem  GegyiiBtaiidu,  ««  wichtig  «r  ar  und 
für  »ich  ist,  hifr  nicht  iiähi-r  hffaHtti?ii  und  hcguiifjen  uns,  aufi'intgo 
hiüniul' bü/iiglifln' jVrbuiit'n  vou  Frit-drieh  J.  Duhix-iid '),  Par^nt- 
Duchatelet*),  Hügel»),  Crocq  und  Rollet*),  K.W.Müller'*), 
J.  .Tflenni']"),  .1.  K.  Trokseh,  Mirour"),  Lotiinr  Mayer"), 
Sigmnnd^  u.  A.  und  uui'  imdirerL-  Journnl-Artikul '")  zu  verwpisrTi  "). 

'}  r«h.  Lnhnhurorei  u.  Boriiol]wB§ePi,  SypIüliJoloRi*,  Letpxig  1813,  Hd.  V, 

*)  Dr-la  [ffturtit.  iIhii"  lit  vÜIh  <Ip  l'ari«.3'  üdit. 

*)  0*«oh.  SUtidt.  w.  Hffpl^,  il.  Prodtif,,  Wipn  1ÖG4. 

')  Diu  intcnint.  l'r()|ihj;liiiiit  il,  xnn.  Rriinkli.,  Fti'Hrlit  nrstattct  im  Nainen 
d.  CwnmiHsion  d.  inlemul.  Cangr.  iv.  ParU  <1867)  öbors.  c-l«.  *oti  li".  J.  Pick, 
Arcb.  f.  Itormatol.  u.  Sy{)h.  1SS9,  paf.  Ö1&. 

°j  Di«  ITiislil.  etc.,  Rrlftrigöo  IftfiS. 

*)  Uip  Prorfil,  in  d.  (rroMon  HtfliUtin  otc,  ObcrHOtstt  von  R  W.  MUllor, 
£rluigcii  1869. 

*)  Ld  St-ph.  «I  Is  proRtit.  etc.  1675. 

■)  f{or<li<llwMfln,  Sjpb.  u.  Proctit.  In  EuU  nhurf'«  llandli.  4.  Rir«ntL 
Oeauadhaiteptlege  19)1,  I)d.  I. 

')  Wd«  »«miHKi-n  wir  ^vginx  d.  Syph.  «to.!"  fiup.-Alidr.  rJ,  lUxiitiiolion  Revue 
1881,  DJ,  VI.  1, 

"^  In  <l.  Vierti'lj.  f.  Rfl'mtl.  OiMnindhoit»pB(«c ,  Bolonburg'«  Vierte^., 
Viertelj.  f.  Deruiatül.  u,  Sypli,  u.  a.  a.  O. 

"}  Kinon  l'mttand  jcdorh,  der  liinhor  viol  au  w<Miig  fCCwDrdigt  vorden  ürt, 
«tilen  wir  iiidiW'lmtnwcutKer  liW  berQlira».  F)g  <[rirr  nicht  kuh  dam  .\uicon 
galMMB  wordixi.  doi»  dnr  Aiisliri^itiiin^  dor  Krnnkhoit  mit  iimsomohr  Erfolj; 
cntfffllCKiKearbDittt.  wi^nlvii  liiinii,  j«  wvuigur  div  C'ultiviruui;  Kurndi;  iticni;*  üwc)|;«b 
d«r  Medidn  TernachlliMiKt  wird.  Honderbiirpr  Weite  z3hlen  bei  uur  iiiaitL'li' 
wiclitij;»  DinciplmiMi  nirhl  jii  di>n  »hli^att^n  büchcm;  wenn  •>•  nbnr  mit  tinm 
Oi>ii»t<!  der  Lehr-  und  L eriif reibe it  an  dfa  llpiroroiUlon  vertrug licli  c>rgcLe!iit, 
ds»  d«r  randidat  di^r  Mcdiciii  jt'iwin'ii  Klinikrn  dtirvli  ninc  h^wlimmt«  Anxntil 
S«fnwtot  eu  freiiwentin-n  liot,  dutin  bit-ibt  im  unvurntaiidlicli,  ■warum  iiiuii  «« 
gftiu  und  i;ar  dem  Boli«tii>ii  dos  Studireadcn  »nholmsipllt,  ob  er  ttboidipn  patho- 
lofjiimhn  Anuiomit^.  die  Klinik  für  Sypliüi«  oder  irgend  (dn  iindc«ras  widitiy:«B 
i'ni'b  auch  uoHi  besucbau.  will.  Icli  gluulie  der  btaat  hat  ein  grosfot  Ititt-rov»!) 
ilaritn.  dtiHH  ■riti'ii  Ai<rxt(>,  witli'Iii-ti  d)p  Gviiindlmit  der  Elovfilkciniug  anvertraut 
wird,  in  dfn  wiohti^^tc-n  Gebieten  der  llcUkundc  aueh  praktisch  rereirt  «pion. 
Di«  RiKuruNvn  bivCon  hiiirnir  Icoinc  goiiQgendo  Unruutio.  Sowio  dir  Juriotcn  nuub 
alMoWirl^u  ätudivn  uiiil  aiiurstaiidetiL^ii  PrUrun^uii  tiiite   iiichrjStirige  Praxiti  au«- 


Bei  finderon  das  Volk  wbiülif^enclon  Rrankheiten  goltvn  aIt|E 
meine  Bclvliningon  (Ibor  T^-fiventiviimssrcffpln  als  Ilauptscliutz  p'?«^ 
mache  Verbreitung;.    In  <)cr  Tliiit  ii)t  von  priut  ku  iit'lirm-iidi.T  Scii«J 
darauf  hiogäwiMcn  wonlcn,  da«»  die  Jugend  nuf  pädnfrogfgcbctn  W't 
niil  den  mannigfachen  Gefahren  det  Lues  vertraut  gemacht  werde 
Es    war   leicht  di<'«c  AufTonlLTun^  zu   crfüUeii   zu    uinur   Zeit,  isl 
welcher  die   höchetnn    WQnleiitrüper    ,iu    Elirun"    »vpliilitücfa    wäl' 
konnten,  zu  einer  Zeil,  in  wek'her  ein  (Ilricli  v.  liuttcn  (1&19) 
offen  und  ohne  jedr»  Si'^hiihtlx'wuHstHciii   über  mm-    Ijf-idcn  (üagtd 
und  ein  llenvenuto  Cnllini  in  di;r  li('hennwtirdig»«'n  Weii« 
Bcinem  franKimiiiehon  Uetiel  erzählte.    DieM>r  Zeit  entstammt  di'ünl 
aurli  Frai-aRtfiri's    Tjehrgediuht    über  Brphitiii  (pag.  10),  welrhMJ 
duri'h  seinen  Inhalt  und  üeine  Form  Aerxte  und  Dichter  in  Bli>ir]iiTJ 
Weine  cntzüokle.     Poi-'h   e»  dauerte  nirht  lan^^e   und    die  Infinirt^j 
waren  theila  dem  Hohne,  theila  der  Verachtung  ihrer  MiMnenM-bes] 
auageBet zt,     indom    jii     »rhon     Frnn^-tiis    Rabelais     in    wiiiten 
nOargantua"  (153Ö)  nur  laalitiöwn  Wiiz  für  »olrhc  Kranke  hatte'V 

Insofeme   als   heranwachsende,  unerfabrcae  tlünglui^  mnieirt' 
der  Gefahr  einer  Iiifectiun  verfallen  können,  würde  ich  olrlil  amtelien,  I 
der  milnnlichcn   Jugend   die  Tjertüre  des  elaesischen   PoeniB*)  tdo 
Fracastori    ebenso  zu    empfehlen,  wie  ii:gend   einen   tatctultK-hi'u 
Autor,  denn  das  Sujet  ist.,  narh  Wiciand'),  mit  m  jitngfr&ulirherj 
Sittsamkeit    behandelt,    ,dn.st    die    keiisrhestr    drr    Muiten    ex   Jer 
l)i»ua    sellisl    mitten    im    Chor     ihrer    Jungfrauen    hfttle    TorlMen 
können".   —  Weitere  Gefahren  aind  in  Gelcgonhoiten   zur   mittel* 
Imren   Infcction  gelegen.     'Von   einem   »chartigen    Trinkgtase   bei*' 
^ieUweiHB  kann  ein  etwa  anhaftendes  Contagium  weniger  gvt  wcg- 


weiMn  m&Mwi,  bevor  no  xut  AdTocatio  (d.  b.  zur  Vertretung  iiiiiInriAUar  Int 
Atidorer)  augvI&Mon  ««rden.  phcusa  «dtlren  die  McdlciiKr  ni  praktUrhim  Dimmm 
in  t^pitükni  tuiU  nii  Klliiik<?ii  vcrlialti'ii  «ojii,  boTor  im  ui  ili*  Xu»abyii|t  ihn» 
nümroB  schi'oicon:  Afreicn,  <li&-  i-itio  rilTf-iUlifliu  AtuMlIung  Bii>ln>tM-n.  wlllv  wiae 
lfingerc>i|)iiul<i-I'r>ixiit<miroiiiiir Klinik  (uldr  Abtlii>)lUfig(Qr8j|ihilitü«ti«j  gitnAuB 
&la  ll«>liii(fui>it  i{i»l«l]|  «enlvD. 

')  ,\h'T  Ti'nohnhiimlortxvnnDiiiK  *n 
PranzoKcn  rtarb,  der  gu'"  Mnoii" 
■p«tl»t  «r  Qbor  OarKantun's  Kniohor,  IüiiIct  dorn  Itabalai»'  CanentalM« 
{ob  mit  ReobtF)  Raltbaiar  Cnftigllauo  (RMtorli««  1479)  rnrmiitheti. 

*)  DaM«lho  AncbiDn  Doutoch  x^n  Dr.   Thoodor    l.ar<-ni,    L«ip«IC  IM.  ^^ 
')  Der  IVutAcbe  Uerkur  luiii  Jitlir«  I77T,  virrtc-a  Vi«r1i'lj*br,  paK.9S.    (1><*^H 
Aufnau  über  HiwronynuH   frucsttor  irt  niolit  in  all«  «Oieaniiik-AuicabM' 
WleUnd'»  abarrcganKen, 
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gewnschwi  werden;  angeborene»  oder  oncrzogoneß  Rcüiliclikeits- 
gcfilhl  wird  jedocli  vor  d^r  Bemitziinjj  eines  wiloheti  mul  einee 
jcdcu  anderen  Ocpenstaudes,  der  nach  (rcindem  Uebraucho  eine 
sor^taltigo  Rfinigun^  nii^lit  ziilÜBnt,  bewahren. 

Für  jjcsiftete  Jungfrtiupn  lialtr  irli  die  Oefuhr  im  All^emninen 
»uf  Null  liembjrL'dnti'kt ;  irisiiftTiif  obtr  in  iinsi-n-m  Zritulter  Mädrhen 
hfliifigiT  in  ilii'  Notbwfniligliint  ffcrathpn,  einen  sHIistsiiiniHgeii  Beruf 
wälilcit  jtti  niiUsi-n,  m)  iiüngt  es  lediglich  von  der  künCfig-en  Lnhens- 
iitelhin<f  ab,  «b  Tiian  ibni-n  vor  n^-wissf»  Leuten  einen  Klcel  ein- 
impfen und  Ti-rtraiilieh  eroft'nen  snll,  „diiRs  mit  doli  meisten  diencr 
lpi()i|;en  Iturtielie  nieht  allein  die  Tugend,  itnndnrn  mich  die  Gesund- 
heit einen  MiidrheiiB  in  flefahr  ist*".  Naeli  den  ^Hekenntninsen  einer 
tic)i5nen  Seele"  (in  Gnethr'a  Wilhelm  Meister)  ist  die«  von  dem 
alten  frAnzönischen  Sprachmeister  seiner  Schüloria  gegenüber  mit 
00  viel  Erfolg  gee^chehen,  das»  sie  schon  besorgt  war,  wenn  ihr 
«einer  auf  irgend  eine  Weise  zu  nahe  kain*^,  und  sieh  Lülcte  vor 
«Gläeern  und  Tasaeu,  wie  vor  dem  StuliJo,  von  dem  einer  auf- 
gestanden war", 

Leider  uiiisaen  wir  Proltach')  vollkommen  beiBlimmen,  wenn 
er  die  Mittel  der  pädagogiBchon  Proplijinxis  ffir  den  grüBsten,  d.  i. 
für  den  armuu  Tlit-il  der  Bevülkerung  gar  nicht  oder  diith  nur  sehr 
uuvollkünimau  anwendbar  hriU;  ,wir  werden  auf  dön  Segen  warten 
möwteii,  w*d('Iieii  niim-re  verbosnerteü  Sehulen  den  nÜcliBten  Gene- 
rationen bringen  werden". 

Dem  Hausärzte  mögen  die  vielfachen  Anläaee,  die  —  ahgesehen 
von  jedem  Coitue  impurus  —  eine  Infectionegefabr  in  sich  achüessen 
(pag.  74—70),  stets  vor  Augen  flchweben,  damit  er  seiner  Clientöle 
gegcnflher  V^ei  dir  Auswahl  von  Ammen,  Vornahme  den  Impfen» 
(pag.  100)  die  nötliige  Voreicht  walten  lasse. 

Hei  der  jetzt  allgemein  ii blichen  Desinfef-tion  von  Tnntni- 
mentcn  und  UnterBUchnngftappa raten  dfiifte  es  wnhl  jiii  den  Selten- 
heiten züblen,  daa»  diireti  dieselben  eine  Hvphilisiibertragung  ver- 
schuldet würde;  indessen  mögen  Zahn-  und  Ohrenärzte,  die  in  der 
liage  «ind,  Mund-,  Nasen-  und  llKebeulKilile  ihrer  Patienten  genau 
m  inspieiren,  beim  leiwsten  Verdaebtn  auf  Syphilis  die  benütirten 
Instnimentc  bei  Gesunden  nicht  vcrvrpnden.  Die  gleiche  Vorsicht 
Ut    den    anderen    Spocinli«ten    und  jedem    Praktiker    dringend    stti 
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empfeiüen.  da  in  oinzolncn  Fflilon  UolwrtraganKWi  durrh  Rntnidic 
Inetrumcntc  noch  immer  \0r2ukutnQien  »chcinco  *>. 

Uic  Aentte  niüjpcu  aber  auch  darauf  bedacht  emn,  ID  Folffc 
Untennichung  und  Hiiliandlung  von  SvIlbilitii«ch(^^  nicht  BCllKt  eine 
AnHtcrkuiii:  davon  xu  h-ii^rn;  Ijc-I  MiimjiuIatiuQcn  ttiu  GaunK'D,  dvr 
Zung{'nwnr7.(>l,  im  Rtichrn  mlec  Kdilkapf  sei  niHii  tii-««mdr>ni  aid 
Heiner  Hut,  weil  der  [^ntient  durch  i-inb  uiiwillkärlicbL-  \VürgliL*wegiuig 
durch  cinim  lIiiHtrntitoKi  s^philitiurbpft  Spcret  seim-ni  Onlinnriun  iu'i 
Ou»icht,  etwa  g^^gcii  eini'  dc^  Epithels  i^ntblüeuiiv  Sti'lte,  Schlünden 
und  ihn  so  inficiron  könnte  (pftg.  422,  424).  Aut-h  btwchlige  iwui 
genau  vor  jeder  Dntcraiiehong  eine»  Syphililifvhen  die  (ngatra 
Finger  und  schütze  etwii  voi-hnndene,  no<'h  so  g<>ringfilgigo  iJuioDea 
durch  ein  gut  snliegcnde«  KniplAtitnim,  einen  Kaur.«ehiikHtij^Siig 
u.  Ä.,  und  eclbst  wenn  man  die  Uand  vollkommen  intact  glkuN, 
h(.?!«albe  mnn  t^ic  jedenfalls  vor  Explorationen  von  Höhlen  und 
CaniiUMi  (Tagiun,  ßectuni  u.  ä.  -w.)  mit  Carbolöl  oder  VaMiUncarhol, 
utii  auf  difHc  Weise  den  directen  C'oniacl  mit  syphilitischem  SeerMe 
n-enigotens  einigeniiasacu  zu  verhdtcD.  —  Die  gleichen  Cautel» 
sind  Alh'ii  <-inxuachärfeu,  welche  Sypliilittscbe  ui  wuteo  und  » 
pflegen  haben. 


Ohlcklieher  WniRP  sind  jedoch  dio  .\iiifterkiingen  auf  extfi- 
genitiileni  Wege,  wenn  man  von  Fabeln  gewisHor  Patienten  (ülwr 
Infcetionen  nn  Aiis>tand.iorten)  abetrahirt,  sehr  selten;  Uä  einselneo 
meiner  Kranken  war  die  Quelle  der  Infeetioo  absolut  oiebt  xu 
cruiren;  »0  hatte  sich  ein  Uerr  (Ingenieurl  auf  eine  ToUkomiDen 
uHUufgekliirte  Weise  am  Daumen  angesteckt.  Die  meisten  Er- 
krankungen an  Lues  filhren  in  erster  Reibe  auf  Infectionen  dun-h 
einen  Coitu»  iinpuruf,  in  «weiter  Linie  auf  Vererbung  zurück. 

Seit  jeher  wiir  nuin  deshalb  bealrebt,  die  Qeiiitnlieu  in  dauernde 
Weitne  uder  nur  für  den  vVugenllick  der  Gefahr  für  dun  Cuntagion 
uneiTipflUiglieh  kii  machen. 

E(i  iHt  gerade  nicht  uiiwahrflcheinlieh,  das»  Individuen, 
das  Präputium  Uahituell  hinter  der  Ulans  ^iurOckgesireiH  hat 
weniger  Gefalir  laufen,  angnorteekt  m  werden,  weil  bei  ihnen  ein 
Theil  der  Üeuitalbedcckung,  die  sonet  zart,  »chleinihautartig  und  öft«v 
auch  noch  von  Smegma  macerirt  iet,  derber  und  wideretandBfahigcr 

'}  Meine  Mittteilang  iu  d.  VIerlelj.  t.  Dennatol.  u.  BjiAl  WÜ,  f»g.  fiSL 


wird;  m  ist  dniiim  fturti  niolil  ohno  weitereti  von  der  TTnnd  zu 
weisen,  das»  der  tnnnnlidH?  Thoil  snldicr  Ntitionon,  hpi  lipron  die 
Circummion  Sitti'  odev  R('li^ii>nslirftiii<ii  i«t,  iinror  soust  gleichen 
Tcrhälcnisson  rioer  Atistorkitng  eher  entgehen.  Leute  mit  engem 
Präputium  und  kurzem  Bündchen  sind  in  der  Thnt  in  Gefahr.  dicB« 
Theile  bei  jedem  Coitu«  eiiizureiB*<;ii  und  dndurcli  regcIrei-litL-  Ein- 
gangHpfurtcii  für  das  Cnnlaicium  uniiule^i-rt;  nuleliL-n  nei  diuiuii 
Spaltung  oder  DecapiUlitfii  den  I'räputiunia  Iiokw.  Trennung  d») 
BrinilrtifiiH  drinfjiiid  eniiifulilon. 

Im  MittelidtiT  Ijmg.  7)  und  iiucli  später  wurden  eine  ganze 
Rdhe  von  PräHervativoiittelii  in  Form  v«n  WaBeliungen, 
Einsalburigen  u.  »,  w.  ang«rftlirnt.  Fall<>ppi« ')  widmet  den 
Torbuuungiimitteln  ein  eigenes  Kupitol  und  preist  iiisbcneiidere  den 
Gebrauch  eines  ftibcrzugea  aus  linit  vertM-lnedenen  Irigredienm-u 
prtipurirteii)  Lcinwiindluppeben  vor  und  nach  dem  Cnilus  als  geradezu 
unfehlbar;  „egn  leei  experimf-ntum  in  cenrum  et  müb-  htumnibu«, 
et  Deuni  teslor  imraortaiem  iiullum  eorum  infoctuni'*.  [m  nfielisten 
Jahrhundert  gab  der  I.rf>ndoner  Arst,  Di'.  Conton,  ein«  aus  ii^chaf- 
däniien  bereitete  Hülle  an,  die  über  den  Penis  gezogen,  vor 
Ansteckung  währond  dce  Coitus  schützen  sollte;  trotz  der  vielen 
Anfeindungen,  weklie  der  Erfinder  des  nach  ihm  benannten  Invo- 
lucrumB  — I  „Condom"  —  bei  Lebzeiten  zu  erdulden  hatte,  und  der 
gehässigen  Ansfalle.  die  noch  jetzt  gegen  ihn  geriehttt  werden,  ist 
das  (gegenwärtig  aus  Kautschuk  hergestellte)  Präparat  toiu  Schau- 
platze nicht  mcbr  verschwunden. 


Bevor  wir  in  die  Behandlung  der  Syphilis  eingeben,  wollon  wir 
noch  einmal  hervorheben,  da««  da»  in  den  OganiRmu«  eingedrungene 
Contagium  auch  epoman  crlöechcn,  also  die  Syphilis  mitunter  ohne 
therapomischca  Jlitwuthuu  heilen  kunn;  nicittt  pHogt  die«  in  der 
^Vei8e  zu  erfulgim,  da»»  die  Krankheit  mit  citiigen  Produkten 
irritntiven  Charaktere  almchlioflHt  {pog.  ßß).  Ferguason,  der  dies 
während  seines  niimstea  unter  den  britiselien  Truppen  in  Portugal 
an  den  Portugiesen  tiemerktc,  gjib  an  <1M.S),  das»  bei  letzteren  dit! 
Syphilis  überdies  auch  leichter  verlaufe.  Hierdurch  veninlHsst,  haben 
nun    Einige    (Hose,   T  ho  mann    und    Hennen  ,    Frieke,    Dea- 


')  Do  morbo  giüV  trui'tnt.  I'h)i.  LWXIX,  il»  |irii»ivrvntioii4i  u  cnriu  KalHca; 
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rnelles  u.  A.)  die  STpliilie  ihrer  natürlichen  Enlwiclcelanf;  üb«. 
lasscD  und  (Indurch  di?  BohaiKiluiif^  auf  ein  üchr  ei  »fach  es  KcgiBen, 
clfla  »simple  treafment*,  rt'duoirt.  Alan  erfuhr  jedoch  bald,  da«  dlft 
Syphilid  keine«w«g8  immer  UaiTnlos  abläuft,  und  es  «iliim  Htch  wlhd 
Anhänger  de»  .mmpf^  treatment'*  (ßono,  John  ThoniBoti  u.  A.) 
gezwungen,  Viionlpr  ziim  Quecksilber  zurürküulcehren. 

Obwohl  viir  un».  wie  erwiihni,  davon  überzeugt  i;lsalieD,  du»  weit 
die  Lues,  glQrVlicherweise  viel  hSufiger  nU  gcwChnttcfa  nDj 
wird,  mit  der  ProHiictioii  von  ganz  milden  Formen  zu  erscl 
pflegt,  so  halten  wir  e»  doch  nichl  (tlr  gerei-htfertigt,  die  Hände 
ricn  Schooss  zu  logen,  weil  uns  im  Einzelfalle  jvdür  Anhallspiinkt 
fUr  die  Dcurlheilung  doti  woitorou  KrnnkheilsverlHufes  fehlt.  Ander- 
seit«  aber  uiUbhi'h  wir  froijiiüthig  l)i>keimen,  dsMS  wir  wohl  in  iIpb 
libtTwiogend  meisten  KUIlon  in  der  I-.agp  sind,  die  Erechoinunpü» 
der  Syphilis  tarn  Vorschwinden  zu  bringen  oder  doeh  »bnehnKii  n 
maohon,  dasa  un»  aber  bi»  nun  keine  lU'hand  lungern  et  liudo  bckatuil 
geworden  int,  welche  die  gcfiihrliche  Krankheit  jede»  Mal  rollkomnim 
zu  tilgcu,  alfto  radical  zu  heilen  und  Bomit  vor  Kecidiren  demelb«! 
meher  zu  »rhütr/'n  im  Slnnde  wfire.  Zum  Troete  »ei  jedoch  gleicli 
hior  bcTurrkt,  daws  wir  dnrrh  den  nns  xii  Gebote  «leheoden  H*-!!- 
iippanit  nii;ht«de«to weniger  befähigt  werden,  der  leideiideu  Mensch- 
heit in  der  wohlthfltiggton  'Weiso  xa  dionen. 

[ti  Fnigenriein  ttoll  es  unsoro  Aufgabe  win,  die  Methoden  an- 
zugeben, die  uns  am  chCBtoo  mfiglichat  gflnstigc  Heilerfolge  cnäden 
lassen. 

Schon  auf  pag.  63  u.  fT.  sind  wir  für  die  organisirte  Natur  d« 
Syphiliseontagiums  eingetreten ;  die  Forschung  irt  aueh  fortwälurewi 
bestrebt,  den  gülieinimH«vollcD  Schleier  de«  Cuntagiuuu  ioimer  mekr 
zu  lüften  ^}.    Der  IVaktiker  möge  jedoch  vorsiehliger  Wetee  nocft 


')  Dio  xiiortt  von  S.  LuKtgarteo  denunstrirtea.  flU*  i^Tphilü  *|i«riBMihM 
Rociilpii  (Wiener  im-A.  ^^'octiriiHchr.  1884,  Ho.  47  u.  WicD«r  loed.  Jkhrb.  IrJOD 
RiDd  in  ißHiaUtaiidigur  Wi'Ihq  und  fa«t  gloichieiüg  auch  von  J.  Pontrol*|iaBl 
ffpfundcn  wordea  (Pculsclic  med.  WocbcBMlu.  168&,  N».  19)>  niM«  l'Btar- 
«udhiinimii  tinbtüBi  «on  niniichon  Mellon  KosIBüiciinjr.  von  Atrarsi,  TnT*l, 
Cornil,  G««rK  Klcrnpfror,  KSbiier  u.  A.  »bvr  auch  «eharfe  Aofrohtv^M 
«rlihron,  (t^irh«  I)  o  ii(r<' 1  Ppont's  Voitru^  QK-r  Uacillvn  hvi  B^ltilia  la  ihr 
Spictiiiii  f.  LinriiiKtdtofiio  miil  Sjpliilia  il«  SlriMbutRfr  >>'Hlurforu'li«r-YnnaBUBtiiai 
vom  Jnhrf  l>{K%:  (ii>nrg  K  Inrnp  (-rp  r,  Ui>tM>r  Sypliilii-  iiml  **f  iptifitrarillf  [ 
in  der  t>i!ul'<rli.  im-d.  Wdi-Iiciiidir.  lfiff>.  pnjc.  80!),  und  (i.  K.  Mnciersiock,  TcW 
Jl«(ulti>ii  Wi  ültphili«,  9f  iltUsil.  aus  il.  ntpd.  KL  d.  Um'«.  Wnnhnrf,  WiMbadM  lütfi)- 
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weitere  RcBUltato  «bwarten  und  Torlänfig  nur  mit  dcTijcnij^cn  Ppo- 
ductcn  de«  (.'ontagiumfi  rffhiioii.  wfl.*ho  d\o  klinisoht  Erfnlinmjr  und 
die  patliologrbch-anntomiüchc  l'^orecliiiiig  tiiHtgCistt-Ut  linbco. 

Abgo^ülivii  Ton  nur  n^hr  vronigcn  AuKiuihmeii,  in  denen  dio 
UntiTHuehuiijE.  luVlist  Willi  rwltirmlifh  durch  dii;  IJnzulänjrluihkeit 
unsertT  Bi-liulff  verecliuldft,  kriri  R(*aultii(  geliefert,  können  wir 
wohl  b^liAUptetl,  dasM  jvAe  iliircli  dif  öyphili«  gom-fatc  Erkruiikuiig 
mit  nach wewliartn  iinaiumiHt^liim  Verämlfnuigt-n  i'inh«r(it?lit.  Wir 
haben  allen  Oniiid  zu  «äor  Animlimt',  ilif  KmnkIitntM])r<>dui't4'  «L-ien 
durch  diu  AnHiydi'luiift  des  vun  uuhkl'u  in  di-n  Kürper  fii'rutlit'nwi 
uuii  an  weitüreu  Verlaufe  diu'eh  die  Lyin|i}i-  und  Bliifbalinen  in  dii? 
fl(!Webe  f>»laii<;teu  CuiitiigiuinM  licrvnr^iTuftMi  (paf?.  6ri);  darum  niu«a 
uiuior  Bi«treb('ii  /uiiüoliut  dabin  gf^jcliti-t  win,  daaContaginm  üli(*rall 
da,  wo  es  durch  Mervwnilunp  von  krankhaften  Verändeningen 
a^ne  Anwceenhoit  vcrrathen,  unächiidlich  ?.u  machen  oder  doch 
dessen  Wirkun^jen  eo  viel  ale  n)ö)ifhi;h  aliKiiBchwäohen.  Hicrdnrcli 
wird  es  liegreiflich,  das»  wir  auf  die  Lucalbch  a  iidlu  n^  dur 
Syphiliaproduct«  das  Kauptgewicht  Icg^n.  Ga  »ei  jedoch  aofort 
bemerkt,  da8«  4?»  nicht  immer  in  unseror  Macht  liegt,  die 
Therapie  diroft  gegen  den  Krankhoilsherd  zu  richten,  weil  er  ent- 
weder (wegen  »eine»  Sitzes)  imorrciehbar  int  oder  well  dor  Durch- 
führung andere  Hindornistw  im  "Wege  stehen.  In  dienen  Fällen  sei 
man  bestrebt,  wirksamu  Prüparate  ho  nahe  ah  niüghi'h  zum  Krank- 
beilsherde m  applieiren,  di(<  rcgiunäre  Behandlung  anrnwoiiden  '). 
Ist  äiteh  diese  Behandlungsmethode  nicht  ausreichend,  den  Krank- 
heiteproces»  zu  treffen,  ao  incorporircn  wir  die  Mittel  auf  eine  der 
später  zu  nennenden  Weisen  dem  Organismus,  in  der  Erwartung, 
das«  fiio  auf  deniBoiben  M'ege  {nümlich  fäeni  dor  Cirrwiation)  den 
Krankheitsherd  erreichen,  auf  welchem  das  Contagium  dahin  gelangt 
war;  wir  übergeben  also  das  Mittel  der  überall  hin  circwlirendcn 
BSftemasse  und  leiten  somit  eine  Allgemeinbehandlung  ein.  — 
Je    nach  der  Xatnr  de«    Hpeciellon  Falles    gelangt    nun  die   locale. 


Fi>nn  von  8|>oren  unil  Ilucilloii,  <tit'  mt-  in  HyphilUpruiliicton,  im  Illuto  oU, 
l^tnifFon  Qixl  (IrrcD  Ciilnircn  in  i^hnrnktrmtinrbi-r  ^Vri.ir<  wnilnr  impflinr  wiirnn, 
gefundvn  jsu  lialien  (Deutsclio  int>d.  WoL'hcnscIir.  ISSTi.  N«.  48).  —  Weitere  Mil- 
thi^lunRf'Ti  .OIkt  ciiicu  iMikroorKoiiinnui  in  Jen  OowpInjii  hm)clit]tr-fy]ihilitiM-tH^ 
Kiuder''  rdtiren  von  M.  KaiiawiCz  und  (.'.  H  orliRin  ger  her  CVTicticr  med. 
BIBttiT  lK4i,  Sa.  I — .^;  «(.'hon  in  N<i.4  u.  :i  tvin)  uih-Ij  ilii^Hii»  MitlliolluiiKiini  iipiiiiiiirt.} 
')  SietiL'  micli  Kübndr:  TtiKtilatt  d.  &7,  Vers.  il.  ileutech.  faturfl  n.  A«rtto 
SU  Mugdeburif  LtttU,  No.  ü. 


rvgionärß  oder  allf^piiHtinc  Ilclmiidlung  entweder  für  ücb  iillein  iidff 
in  Combinntimi  mit  doti  nniinrcn  zur  Anwi'ndiinR. 

!)»■  nioiitlen  Sypliilinprodm-t**  crtahren  diipüb  ({(^\ri*sn'  Phaniuut 
eine  (iiilfnlleiKlc  Küokbildung;  eio  werden  darum  auch  wit  jeher 
als  ,S[>r<'iticft"  gt^prio^itcn.  Wohl  Ut  die  WirkuDft  dcreclbon  der 
IlaiiptHaciiu  nac-h  darauf  xurüdkzufülu'i-n,  da*a  sie  da«  CootA^um 
Z1I  zcrctiiron  gc('i(;iu!t  »üid.  Iiid».*sr<eu  iiiüanvu  wir  aurli  diT  vtn 
manchen  Acitt>n  vertrctenrn  AuirasHUDg  Kaum  geben,  daa»  dir 
Allgeradnhcliiimlliing  mit  rli>n  »ogm.  Kpfciticia  iitrhl  dadnrcli  olkia 
Heilung  hringl,  (Iiihs  dip  IVüpHi-iile  M-hliirMÜc^h  dr.m  Krankhati* 
licnlo  7iig«ffihrt  werd(>n,  nondeni  auch  durch  eine  auf  df>n  krank» 
OrganismuB  in  loto  nich  geltend  machende  günstigo  Kinwirkung. 
Es  wflie  sonnt  nicht  zu  hegreifen,  wies«  mnnchmnl  »r-han  «ehr 
geringe  Qimntitilten  de»  Mittels  atitfallende  Rückbildung  der  Krank- 
heit ersticien,  wiihrend  bei  unxvrcekmäemgem  Verhalten  de«  Patientm 
oft  die  grösfitcn  Dosen  rotlkommen  wirkungaliw  bK*iben.  l'nd  in 
der  Thal  kann  der  Erfolg  eiiuT  jovlen  der  genannten  oder  aller 
Bchftnd!unK»iiieiln»len  in  Frage  gestellt  werden,  wenn  der  Kranke 
im  Fulirigen  nielit  nach  den  OeMetKWj  der  gesunden  Vi-rnünft  lebt 
kh  habe  e»  ku  wiederholten  Mah'U  erfahren,  da«»  Sypbilitiacke 
(«owüld  friwdi  inficirle.  til»  ronstiluliuncll  erkrankte),  die  wihread 
der  KrHnkh(>it  ihre  «trajmziöw*  li*'«cbHftigung  nicht  aufgegeben  oder 
den  durch  dk*  GeHidWiiuft  auftrrlegten  .RückBichlpn"  Ttei?hni)ii{[ 
tragend,  au  uaclitliL-lieu  Oelugen  u.  &  w.  nach  wir  vor  Theii  genomotvii 
hatten,  Ini  Uehrigeii  aber  nach  ulUm  Kegeln  tler  Kuatit  bohamlfä 
würdifn  waren,  noeh  nach  Woehen  und  Monaten  keine  Spur  ciiwr 
Rüekbildung,  ja  im  (logentheil  sogar  Verwhlimmerungen  aafwie«Mi: 
hei  solchen  Patienten  war  ciuc  Heilung  erst  dann  zu  erruichnv,  weiui 
sie  sich  cntftchln^rFen,  «ich  auf  nioiuc  Klinik  oder  in  ihre  I^rtTnt- 
Wohnung  xurückzuzivlien  u»d  für  einige  Zcnt  der  DUtedJt  uiU 
Hygiene  strenge  Reehimns  zu  tragen. 

lu  iiluilieheu  Fällen  liabe  ich  »ehr  oft  durch  Femhahuiig  der 
voruusgegitngenon  f^diädlichkeiten  und  irratti>nellen  LebrnHgewohn- 
hpiten  allein  \olUtündigi>  Tteilnng  eintreten  »i'li»?n.  «bm»  da»«  gleich- 
/t'itig  irgend  eine  allgomeini'  t'ur  eingeleitet  worden  wäre.  Es  ist 
nicht  unwaliraolieinlieh,  daw<  wir  manche  Grfotge,  «relc^hc  durrli 
tegetabilidcbe  Mittel,  durob  den  eurgemäaten  Ophraurh  ron  WiMom 
und  Hadern  etc.  hei  Erkrankungen  erreicht  worden  sind,  die  andewn 
Behaodtungsmcthodcn  getrotzt  hatten,  gleichfalls  auf  die  Bcfolgnox 


der  mit  Hnn  «('iiren*"   cinherRchcntloii    diätetisch-hvgimiisoUftn  Vor- 
actiriften  KiirückziifiÜiren  haben  '). 


Nach  diesen  allgenieiiten  Boiiicrl; uii^oii  ufiideii  wir  uns  den 
specit^Ilrn  .\ufgal>pii  dor  Tlionipit'  zu.  lAegt  murli  dimi  Cfintarte  mit 
eiiipni  auf  Syphilis  vürdiielilii^en  Soctote  (naeli  (»iiieiii  ('uihis,  nnoh 
einer  ärztlichen  t'iitersuelmiig  oder  einer  anderen  Bi-riihrunj;)  mi 
irgonci  oiiior  Stelle,  weicht'  der  InCeetitm  fixponirt  gewesen  sein 
konnte,  oino  noc^h  so  geringfiiffigD  Läsion  vor  (oin  lliss,  eine  Sclinind«, 
eine  Ab»i^hilfcruii<^),  ao  untcrlnsHC  man  tiicht,  dicetelbe  so  früh  aU 
möfi;lii^Ii  mit  einem  Caantirum  gam,  aUHgiebig  zu  behandeln,  um  ein 
etwa  eingedrungenes*  Contnginm  griimllicli  zu  niTatören.  Er  eij*iicii 
»icli  hierzu  die  meinen  ütKeiidcn  SiibManKen;  um  liei)uen)»teD  ist  ein 
Kugeflpitzter  Lapisi^tifl,  mit  dem  man  nach  allen  Uiehtvngeu  liiii  tief 
einzugraben  trachtet;  vorzuziehen  ist  Carbolnäiire  in  Substanz,  von 
welcher  eine  gehörige  Dosi»  Kryslalle  in  die  ISdirte  I'arlie  ein- 
gerieben wird;  noeh  wirksamer  dürften  Repinselungcn  mit  utarkmi 
T^ÖBungen  von  die»eii  und  anderen  Caustiei»  sein  (Of.  10 — 12*).  Die 
praktinoh  wiehtige  Frage,  wie  lajige  naeh  dem  verdäehtigen  Contnete 
fline  eolnhe  l'rocedur  noi'h  Erfolg  vorspriehr,  ist  schwer  z«  boantworten 
nnd  mich  nach  den  von  Sigmund^)  vorötlciitlichtcn,  nur  eummariach 
mitgcthciltcn  Beobachtungen  nicht  sicher  zu  cntgcheiden;  en  ist 
jcdooh  »olbstverHtändlirb,  da««  von  der  ('aiitcrixatiou.  um  «p  mehr  zu 
erwarten  ist,  je  früher  nie  angewendet  wird.  Naeli  AbHtUHsuiig 
dcH  Schorfes  bleibt  in  den  meinten  FHÜKn  eine  voUkomtnen  glatte 
Nurhe  zurrick,  «Her  dir  AetKiiTig  filhrt  zu  einer  rclii  eiternden  Wunde, 
die  in  gfwöhnlirher  Weime  verheilt.  Sedlte  die  tuutensirle  I'urtio 
ntich  Abfallen  dej«  Sehurfefl  ein  unreines  AusHehen  darbieten,  m  ist 
eine  nuchmalige  Aetzung  goreebtfcrrigt. 

Hat  sieh  (trotz  der  vorn ii «gegangenen  Oaiiterisation  oder  ohne 
dieselbe)  eine  zweifellose  Initiahiiiinift'«tnti(m  ausgebildet,  sd  ist  vun 
einer  Aetzung  derselben  nicht  mehr  viel  wi  erwarten.   In  dem  Falle 

0  HvilkrBftixv  Qut^IW  gogvii  dio  äoiichc  icind  sobvn  «■.•hr  frfilj  ji^orliliitit 
wordon.  Auch  tuanehi''  ilor  ilurcli  'Acugeii  beglaubigten  Ilf^iluiiiiCL'ii  von  ■Sjrphi- 
Utiaclien,  uciti'hit  den  hnilt^im  Ijonni)  o'U'r  Fiiifriui  (L'.  K.  Fiiclis,  I.  o. 
pag.  d3&  IT.  u.  311>  ungururt-n,  ilOrfti)»  nur  u\  (.■iiier  BeMCruag  dca  Lvbunswnndvll 
berulit  bubuii. 

f  Of.  ^  Ordinntioniformnln  nm  Si*IiJus«o  der  Yorle^ungPii. 

*)  Ucb.  d.  UoliaDtll.  d.  ei^C.  Uerkiualo  u.  Hr«cUi>inunK>  d.  Sypti..  Vi~imii<r 
med.  Wocbeuaclir.  18li7,  No.  M. 
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f0n  eine  Elimination  des  Contagiumn  noch  am  ehesten  durch  eme 
Exciftion  oder  Kxstirpation  dee  Initialprodocles  lu 
erreivhen.  Zwar  haben  gelegeDtliclie  Äbtra^nngon  von  SkleroflCD  fbu 
Phimottisopcraliooen  und  nodcren  AolSssen),  selbst  wenn  die  opcrirte 
Stulk-  ]>er  primain  geheilt  war.  gclcliri,  An»»  in  der  Karbu  uiid  in 
ihrt^r  ITingebung  Indurationen  »ich  au^biMcien,  welche  den  (.'liimiklfr 
Am  iirwpriingliclion  liiitialaffectos  wieclerlioltou,  und  da«  hlerdufcfa 
auffi  dii-  ftTtiLTO  Enlwiekolunp  der  Syphüi«  keine  Aeriilenin^  erfahr; 
wir  sind  jedueli  dureli  IlQter').  I'au]  Vogt")  uud  spSl^r  durdi 
AuBpitz^)  iilier  diesen  UegenHtniid  dahin  urii-ntirt  wnnlon,  dui 
wenn  es  gelungen  ist,  die  »«rphilitischen  Initialproducte  voilkominefi 
zw  excidiren,  man  hierdurch  oft  genug  die  Kranken  vor  vrt 
Ausbriichen  der  Syphilis  behütet  hat.  Seit  jener  Zeit  ist  dl 
Methode  von  mir  und  vielenPachgeDoeaen(Th.KölIiker').  Foliae«. 
Chadzynski,  Jtillien,  J.  Kröwczynski^),  Charle»  Ifan- 
riac"),  Itucim,  Spillniann^,  Sacharowi  tseh"),  Oao&r 
Laasar"),  Ocdmansson  *"),  Ravogli'^),  Pick,  Neuaiann") 
u.  A.)  au»gefillirt  worden.  Die  Iderbei  entielten  Erfolge  und  Kohr 
rerBChiedeii  atiagefallen ;  Einige  erklären  die  Operation  für  ni 
Andere  schreiben  ihr  unter  UniKlJinilcn  Tilgung  der  tjyphtlis 
wenigstens  Milderung  der  Krankheit  zu.  Im  Ganzen  Uast  nefa 
behaupten,  daas  in  denjenigen  Fällen,   in   wdcbeo   utnu   Leisten- 


4 


*)  Rerllnnr  Iclin.  W<iflh«m«chr.  1667,  vng.  287. 

f  8y)tliili<lo1.  Mittheil.,  eod.  looa  1971.  png.  V». 

^  (Job.   <L   ExoiH,    d.    vjp'h.    Initialffklcrow,  V»rt«U.  f.  D«fn»l«L    u.  8j 
1877,  pa«.  1Ü7. 

*)  Deb.  Exaiü.   ■!.   «.v|ili.  Inillalsklorüw,  C«iilrHilil.  f.  (1iir.  1S7S.  p»g.  !<n. 

*>  Ueb.  il.  Exois.   d.   Initialskleroee,  Viortu]j.   f.  D<tiiiaioI.   it.   Syph,  leBt. 
piiJC.  Ifll. 

">  tlsciii.  d'nn   ohanor«  otr?.,  Ann&tes  de  d«nnaial.  «to.    1881,  pa>|f.  tSS.  — 
Sivlie  nuch  cH«  Arbeit  l.cluir's,  fmd.  1.  pnx-  (^9. 

'')  Contribut.  k   t'i^hidc   de  la  dMtruct.  du  chimcr«  itc.  ouL  loen.  ISfÜ. 
pftp.  159. 

"^  Die   ExoiH.  il.   nyph.   u.   vea.   Soliaiikera,   Wcmtsoh  1883;   —  Vvut^.  t 
Dormntol.  u.  Sy|ili.  1H82.  v»f-  '3>V 

')  U«b.  d.  Exf^i«.  ■!.  tn<-.  dur.,  B«>rliuOr  Iclin.  Wuok«iM«br.  1S83,  p^.  SU. 

"^  Bfitr.   x.  FrAKo   il.   Kxcis.  «tc.   Nord.  mo<t.   Arie.   lOSS;   ~-  VicttsU.  t 
DoriDKlol.  11.  Syph.  18141,  png.  181^. 

"I  Di«  V.xnf,  d.  hnrt.  ächanlccra,  Tho  Cineiimlti  Lkutvl  nad  Clink  188B: — 
Vicftclj.  r.  l>oriiialo!.  u.  Sjpli.  1S8*,  paR.  1H7. 

")  Ueb.  Aburtivbnh.  A.  Hypti.  «litreh  Kxttirii.  d.  Skbr.   u.  d.  UgnimMribA, 
Wiener  in«d.  BUttor  ItMü. 


ifTei'ttun  noL'Ii  niclit  vorlag,  di«  ExK-imon  m«'ii  am  Iiiiiifijfitt^ti 
»»"einer  Weiterv-erbrnitung  der  Krankheit  bowahrt  liat.  Sdlencr 
wurde  dicecs  Ercij^nUs  bei  solchen  ludividucu  beobachtet,  die  bereits 
Vergrösscriing  der  LciBtcndrüscn  aufwiesen;  Otrif^cns  wollen  Einig« 
selbst  unter  diesßu  VcrhiUtiiiaHeii  noch  ein  Ausbleiben  der  Syphilis 
constatirt  haben. 

Meiner  Ansicht  nach  ist  die  Excision  nur  dann  zu  empfehlen, 
wenn  die  Initialniiinirpalation  sich  aU  vollkoinnien  deutlich  isolirbarer 
Herd  darsielll  und  m  situirt  ii^t,  dasa  sie  mit  einem  breilen  gebunden 
Saum  entfernt  werden  kann,  ohne  eine  VerBtOmmelung  oder  schwere 
Verlülrung  hu  eetzeii;  ferner  dürfen  die  Uennelibarten  Lymplidrüeen ') 
und  Lyinpliwege  noch  iiieht  erkrankt  Hein.  Ee  liegL  auf  der  Hand, 
Am*  man  um  vo  eher  huffen  kann,  nur  eino  auf  die  Einlritt^etello 
de«  Contflgiumu  beschrankte  Affcction  zu  ftnden,  je  früher  die  be* 
trofltenen  Individuen  sich  beim  Arzto  melden.  Leidor  kommt  jedoeh 
der  l'raktikcr  nur  stittn  in  die  Lage  eolcho  Fälle  au  sehen,  welche 
diesen  Anfordi>ningcn  Ketiugcn;  bald  iclcbt  die  liiitiaUnauifetstatioii 
in  difl  Tide  oiler  in  solche  Gewebe  {Corpus  cavcniosuni,  Glnns), 
dann  man  auf  v\nv  ei'fül^reicIiE;  RxHtirpalion  nielit  uiubr  rechnen 
kann,  bald  niml  es  MitaH'irrtiimiMi  di-r  Ljuiphdrilaftl,  wulebe  die 
Ausnichten  auf  eine  radical«  Enlfi-rnung  des  Infectionslierdcs  Ulu- 
Boriach  matlipn").  Ich  muss  jedin-h  bukumien,  duss  dii-  Sypbitlit  in 
einigen  meiner  Falk',  trotz  der  güustijjsteu  Chancen  und  exacter 
Ausführung  der  Excision,  iiieht  auKgebliebvH  ist.  —  Tolgender  Fall  int 
mir  beBuudent  in  lubliaftur  Erinuuruug  geblieben:  Durch  ein  urglück- 
lichos  Eri-igniHB  wurde  äyphiliü  in  eine  Familie  veriM'-hleppt,  deren 
silmmilioh«  Mirglieder  Loh  von  der  Seuche  ergriffen  fand;  nur  der 
Hann  {weicher  den  letzten  Coitus  mit  seiner  ebenfalls  inficirten  Frau 
8  Tago  vorher  auegeführt  hatte)  war  gesund.  Selbst  vor«  lilndlich 
legte  ich  dem  Manne  /urüokbaltuuf;  auf  und  wicD  ihn  an,  sich 
genau  zu  controUiren  und  beim  crnlifln  vordiirlitigen  Symptom  »»fort 
bei  mir  TorKuaprechtn.     In  der  darauA'tdgciulen    Woche   »teilte   er 


'}  Kmiic  V.  Riiiocknr  liAt  nuoh  IiionuUtlon  (Igb  [nilohiBi>n  Safb^it  einer 
^Lyniplidrfieo    anf  einen   (inminrli^n    »inn    Inilinlmnnifoitnticm    mit    nach- 
IIaut);iihi1i<l4'    «jntnMii-ti    ni^lii^ri     (ßriint    Bunm,     i^ur     tVago    d. 
Sobankpr-Exciiiion,  Viurtalj.  f.  Dernmlcil.  u.  Hy|vli.  lf*M2,  ]in)£.  '^J-fi). 

')  Von  iDvIiroron  Seiten  wird  ia  Miti'ljt-u  TSlleii  di*  (;li'icli/--itigp  lOnlf^mun^ 
■Icr  miUtfScirten  L;m[)lidrQsi>u  enipfohlon  und  uui-h  nui^ofUlirl ;  wit>  will  man 
ab«tr  di«  i>cinugiunJiiIlligi-ii  UrlUoii  von  ilim  ^»lundcn  uDCeru<hoid?n  ^  ik'\htt 
aoch  «0  Uoiaa  L)'DiphiirUa«n  kliouea  l>or«iC«  d»i  )C<'nhrlicho  CoatAgiuni  b«rgca. 


Mch  mit  cinor  etwa  ImsongrcxweD  Röthung  am  Präputium  vr»r.  «1* 
weh  noch  nicht  sicher  charaktcrisircn  lies«;  ich  wartofo  darum  niwh 
einige  Zeit  za.  Urci  Tiigc  später  war  nicht  mehr  daran  zu  zvoifdB, 
äMS  es  inch  ttm  eine  typinclic,  über  linsnigrossc  Initißlskleroie 
hantlette;  hli>  wnnlo,  da  dir  Lytnphwrg«- V(>Ilk<inimt*ri  intai:t  t'nwhiwwut 
excidirt,  niclu  nhitf  ^cmiikIi;  Haut  in  wcittmi  l<nifun};i-  rnilzunduuii, 
and  die  Naht  angelegt;  die  Heilung  erfolgte  prima  inteotion«. 
Nach  ft  "Wochen  un^erÄbr  niuwtte  irli  z«  meinem  grÜBirten  BcdAOcm 
xyphilitisuhp  Eniptionon  nn  der  Haut  um)  huld  ilnrauf  auch  in  der 
Mundhöhle  und  um  Isthmus  faurium  constatiren.  —  Aohnliebi« 
BeiibuchtunBen  liegen  auch  von  Anderen  (Lwloir'X  Kouroier*)  vor. 

Leider  hat  »ich  ein  Thoil  meiner  Operirten  —  es  warm 
titwm  mehr  als  ein  Ihitwjnd  Fälle  —  der  weiteren  Beobudiinnj 
entzogen. 

Bei  den  wenigfti  Kranken,  die  ich  narhträjtUch  zu  untersuchen 
Qele(jenheit  liiiHi',  kdiinte  ich  mich  jedoch  de»  Eindrucke»  nicht 
erwehren,  dasH  diu  coiiHtittitionelle  KtkninkunR,  welche  trots  der 
Exciaion  dos  ImtialaiftHituH  manifetit  wurde,  sich  milder  geetallote, 
als  es  Hunist  gewülmtiih  zu  Kein  pfli'gt;  mit  einem  und  dem  anderen 
RoseolaflccJt,  mit  wenigen  niagpren  Papeln  oder  geritigflljpÄM 
Schleimhautpiaques  war  es  bei  den  meislen  nbgethan.  Nur  in  c<^^^| 
ein/igen  Falle  glaube  lob  dureh  fast  1  Jahr  noeb  der  Rxcüion  gir 
kein  Zeichen  von  Syphilis  eindeckt  zu  haben,  wenn  es  gestattet  tit, 
eine  von  hohen  Tem[)eratur*'»  (40''  0.)  begleitete,  nur  wenig«  Tmg* 
diiuomde  Schwellung  und  Köthung  der  Mandeln,  die  für  mich 
nicht«  fdr  Lue«  Charaktcristieelies  hatten,  nla  Symptome  mner  üo- 
v&hnlicbcn  Angina  anzasehon. 

Aber  selbst  wenn  eine  dureb  längere  Zeit  fortge^tzle  Beob- 
achtung  keine  auf  ÖyphitiH  zu  beKiohcndü  Symptome  cDtd«ckQn 
lüsst,  ideibt  CM  noeh  immer  nidil  auKgesoliluMseii,  da»»  Dilnimafe, 
das  Wohlheßnden  de»  Individuuinii  weiter  nicht  ultcrirvudc  Sypbiti«- 
prodnctü  in  inneren  Organen  vorliegen;  m  ist  es  ganx  gut  möglich, 
wenn  auch  nicht  vidlkoninien  i«ii-hergestellt,  doM  der  \(>u  Ottmar 
Angerer^)  behnndelte  Patient   ein  Beispiel  dafllr  abgibt.     Hinen 


*}  RzoiMinn  d.  [nitiBlttkl^oiin,  Disruitflioa  in  A.  Soet.  f.  THnatttd.  n.  Sjfk, 
•uf  d.  8.  int«niiil.  ^'vnfcr.  in  Koppiihniccti,  18&1. 
*)  Barlh^lcrny.  eud,  loeo. 
*)  Kin  BniCr.  zur   Exeu,  avpli.  liittULil:!.,  ll«rUn«t  Uül  WwduiitMkr.  Utt 
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junff«>n  Mann  wird  8  Wochen  naHi  »inem  infiirJtNjndei)  Coitim  eine 
Sklerose  excidirt,  und  in  der  Thnt  ist  wcitor  kein  iitif  Syphilis 
hinweisende»  Öyiuptom  itu  eiittlcckca;  er  lieirathet  und  seine  tVnu 
wird  v«n  oinor  6  Miinnte  olhm  tiHÜfauIcn  Fi-uclit  entltunden;  eine 
au»Ki(''>)g*-'  iinlisypliililisilie  (Vir  des  Mannes  veriiütet  nicht  die  Geburt 
einw  zweilen,  7  Monate  ulli-ti  Kindcf,  das  gleich  nWurb.  —  Für 
die  .\imahiiie,  diiss  Sv|diilis\ererbinig  diis  Abslerben  der  Kinder  V(*r^ 
sclnildele,  fehlt  freilich  der  xiehcre  N'iK^hweU  von 
Syphillsprodueten  in  denselben. 

Trorz  der  durch  die  Exrisionen  erweUen 
mageren  Reeuirftte  trete  ich  doeli  dfifOr  ein,  dait« 
unter  den  oben  hervorgehobenen  Bedinffinpen 
die  an  aich  kleine,  vollkommen  hnnulose  und 
den  weiteren  Ijoealverlauf  ji'ileiil'all»  tibküricendc 
Operation  nicht  unterlassen  wenic.  —  7m  dem 
Ziele  reinige  man  früher  diis  4)peval.i<msj;el)ict 
und  Tersc'hnrf'e  etwa  vorliegende  erodJrte  odi-r 
exuleerirt«  Stellen  mit  dem  Lapisstifte;  hierniif 
fawo  man  die  zu  exoidircnde  Partie,  je  naeh 
ihrer  Ausdehnung,  mit  einer  oder  zwei  niohi-- 
zinkigen  Flakenpineellen  (Kig.  51)  derart,  dass 
mit  der  Initialmanifeetation  auch  noch  ein  1  Cm. 
tn-eiler  gesunder  Saum  der  Haut  und  de»  Unter- 
hftutg:cwcbe8  von  den  festzuklemmenden  Kranchen 
ergriffen  werde;  nun  ziehe  man  diis  Oanze  vom 
Pünis  ab  und  dnrehti-enne  eB  mit  einem  Seherren- 
schlage  (»der  Messerzvige;  nadi  aiiKgiebiper  Den- 
infection  der  Wunde  und  Unierbindung  etwaiger 
blutender  flefflHM  wird  die  Naht  angelegt,  für 
welrhe  ich  die  fortlaufende  der  Knnpfnaht  vorziehe, 

Sehr  oft  pflegen  noch  so  glatt  «bgelantene  Operationen  am  Penis 
von  einem  erheblichen  Oedein  de«  Präputiums  gefolgt  zu  «ein;  das 
Oedem  ist  meist  ini  verhüten,  wenn  man  da«  Glied  gegen  den  Bauch 
legt  und  doselbiät  ent.weiier  mit  einem  Hfftpflawteratreifon  oder  mit 
einem  von  einem  SuspeuBorium  auag^ihendcn  Latze  oder  der  Unns'- 
•oben  Hollschiirpc  fcalliült. 


Vis   M. 

1>I|1I!II|(*'|  ailiu  f  A*»l> 

am    la   axaltllTPicIen 
[hKlIi«  ütOua.L 


')  Vun  de»  iTiatruroontunfflcic'hGrn  Muycr  St  Rvdderteu  iii  Innnbrncli 
hmat,  SjvbUl*.  S3 
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Am  nllerge«'5linl)('hMen  hinit  ilif>  Wumlc  prima  intmtkinr. 
N«eh  iingefälir  8  Tagvn  winl  dio  Naht  entfernt.  Tritt  Kt«Ttijig 
ein,  m  wii^  die  Wunde  mit  EiDptn»tniiD  plumbi  Mn)|itex  <Of.  |!tj 
oder  Emplnstnini  hyilrnrgyrl  (Of.  2(1)  bedorkt  aAia  mit  Jodofomi-, 
Caloraul-  «der  (^iicrkÄiUjproxyiliilKHZc  (Of.  S3 — 35)  vprlmnili-n.  uwt 
zwar  HO  üfV,  ale  «a  ilurcti  die  Ritcning  gcboton  mrhfint. 

Der  locftlc  Erfolg  scheint  gwichcrt,  wenn  die  Excisionf^tvOc 
mit  glatter  N&rbe  bcilt.  Bildet  sich  in  dci:  letzteren  eine  lDdimliQi.1 
ati»,  m  niiisH  iniin  boHorgcn,  daKs  di<;iHtlbv  duirh  ;;iirrirkgvbtiebnM 
Sypliiliski'inic  Iii-r vorgerufen  wurde.  —  Knt»pri*'lit  dir  NurlH'tiHklvnw 
den  gleirlien  IUr<lingungen  wie  die  ursprÜnjHich«-  Initialmanifentiitian. 
8u  kann  dio  KxnHion  iiiimertiin  wi<slcrbi>lt  werden,  wie  dia{ 
J.  ChadzjHHki ')  gethan  liat;  sonst  «nd  »olehe  Indurationen  narii 
den  im  "Verfolge  nngegebcnen  Regeln  zu  behandeln. 


')  Kxcii.  prciphirl.  du  (^bniKrrc.  Annatei  ile  dennktol.  tte.  1880,  pag.  47ä 


Neunundz"wanzigste    Vorlesung. 

Inhalt:  Behandlung  nicht  eicidirharer  Init  i  Alm  anifestati  onen; 
in  der  Urethra,  im  phimotiachen  Vorhautsacke ;  ParaphimoB«,  Reposition, 
IncisioD;  InitialaiTection  im  Va^nalrohre,  in  der  Mundhöhle,  an  der 
Tonsille.  —  Exulcerirte  Initialmanifestation ;  coraplicirt  mit  Diphtheritia, 
Erjaipel,  GangrSn,  Vaccine,  venerischem  Geschwüre.  —  Behandlung  von 
Sklerosenreeiduen. 

Therapie  der  venerischen  Papillome. 

Localtfaerapie  im  Allgemeinen.  —  Lymphstrangskleroae; 
Adenitis,  —  Roseola.  —  Alopecie.  —  Papeln.  —  Pusteln,  —  Gummen.  — 
Affectionen  der  Hund-,  Nasen-  und  Rachenhöhle;  des  Kehlkopfes;  des 
Rectum;  der  Vagina  und  der  Vagina Iportion. —  Erkrankungen  der  Gelenke 
und  Knochen;  Nekrose  des  Schädels;  Perforation  des  harten  Gaumens. 
—  Auge;  Ohr.  —  Innere  Organe. 

Ißt  keine  Aussicht  vorhanden,  die  Initialmanifestation  noch  mit 
Erfolg  zu  excidiren  —  was  hei  Weihern  und  hei  extragenitalen 
Tnfectionen  überhaupt  selten  der  Fall  sein  dürfte  —  so  wird  man, 
je  nach  der  Beschaffenheit  und  dem  Sitze  des  Ansteckungsherdes, 
verschieden  zu  verfahren  haben. 

Für  Initialmanifestationen  an  der  allgemeinen  Decke  erweist 
sich  die  Application  des  grauen  Pflasters  als  sehr  wirksam;  die 
Rückbildung  des  Infiltrates  ist  meist  eine  augenfällige;  Exulee- 
rationen  reinigen  sich  schnell,  Erosionen  überhäuten  sich  bald. 
Das  Pflaster  muss  nach  Massgabe  der  Secretion  gewechselt  werden. 
Selbstverständlich  wird  man  darauf  achten,  dass  dasselbe  über  die 
Grenze  des  Initialaffectes  reiche  und  letzterem  so  gut  als  möglich 
angepasst  werde,  was  durch  Einschneiden  der  Pflasterränder  zu 
erzielen  ist.  An  Uebergangsstellen  von  Haut  in  Schleimhaut, 
wie  an  den  weibUchen  Genitalien,  den  Lippen,  Nasenflügeln  etc., 
ist  das  Emplastrum  noch  immer  anwendbar. 

Für  Initialmanifestationen  in  der  Urethra  sind  aus  der  Pflaster- 
leinwand  hohle  Coni  mit  nach  aussen  gekehrter  Pflasterfläche  zu 
formen,  die  am  breiteren  Ende  an  zwei  gegenüberliegenden  Seiten 
eingeschnitten    werden,    wodurch    umlegbare    Schenkel    entstehen 


502 


TnRATIR. 


(Fig.  52);  111111  ftOirl  man  den  Conus  mit  dvr  ieUAit  f^viillvn  Sjiilae 
voraus  oiii  und  kUbt  (]ic  Hi-lionkel  rcchls  un<l  liaku  un  diu  Glaos; 
nu«h  jcilotttualigu-m  Vriulnsaen  wird  der  Conus  erneavrt  0*  I'h>w  An 
der  rHiiittüriip|)liaitiuo  \iX  bei  Inititilmanifestatiouen  der  Urethra  oder 
dv»  OrifinutiiH  hcIidil  au»  dorn  Gründe  »ii-bt  zu  iintcrlnä^cn,  weil  c« 
siniut  zu  giiiiK  ülielii  Nnrljcuslriclureii  kommen  koau,  wlbst  w«» 
kein«  Rxulccmtioii  vorgclogt-n  hotte. 

Am   inniTt'ii   ßl&ttc   de»  Prspuliumn   iichiniegt    si(!li 
PHitHtur  livHser  an,  wenn  e»  Qber  weii-hu  (laxe  g(>iitrichon  ut. 

Sitx-t  die  Fiiitialmiiniresiation  gam  od« 
Üteilweise  iimerhalb  etnra  pbimotiftcb 
ven'ngleii  ViirbHiitHBckes,  odor  hat  äio  Tnitiib 
tirkratilcung  tLelbfit  zu  einer  tudcben  Vcr> 
cnffcrung  geführt  (png.  ftü),  ao  werden  dni- 
eckige  «der  trApe-zfünnige  IHIastersfüfk»!  dcnut 
appliuirt,  dui«  der  afhuifik-ri;  Tbeil  die  Loociv 
Lami'lle  und  der  brcik-ro  die  unssiTti  dwkl; 
u(b-r  es  wird  geniiK'Eu  gmue  Hdbe  mit 
finem  Hpatfli-bcri  xwiHi-heii  Vorhaut  und  Olan» 
gedtupft  und  durrb  v  »rgckletile«  Plinplartrum 
Ktiriii-kguhaltcii.  Bei  bt-soridoni  Hlnrk  atisge* 
bildeti-r  l'biiiinüe  int  es  am  Iw^nIcq,  di>n  kninkra 
Herd  durrb  (.'ireumrision  oder  Spaltung  der 
Vorliaut  zu  entfernen  bwsw.  bloruiizalcgQa  Si 
Ut  dieses  Torgcbcn  Bcbou  aus  dem  Grunde  a 
etnpffliltn,  weil  »owst  leicht  l'sraphimaec  cnl- 
8tcbi-n  kann. 
Ist  eine  «olcbc  zu  Stande  gekommen,  so  gelingt  liei  leicbter^D 
Graden  und  nicht  zu  langem  HeHtiinde  der  rarapbimuse  wohl 
meist  die  Repn^ition.  —  Zu  dem  Zwecke  wird  die  odenHlö« 
gcachvrollene  QIhils  durch  einige  Minuten  gleicbiiiSw>ig  eumprimirt, 
damit  ihr  Volum  aich  verringere  und  das  Vori(ehiebi<n  dm  Pri* 
pmiums  get^Catte. 

Ufa  zu  starker  parapbimotiscber  EinHcbnüniog  legt  man  biBMr 


Mg.  01- 

Am  [■HAiinrlBlnwird  Mt- 

(iirmlM «'"lim,  h"t  ijiilil. 

Iliiichan     liillltrilpn     Im 
T<inlereii    TiiciU    der 
l'rcitir«  a[i<uii>«uiUu. 


')  QMcliwOrv  und  Carunknln  In  der  l^rpthrn  wcr<lpn  eclif»  von  AIcsaBdrr 
Trajunua  l'etTouJui  (De  morhn  gjtU.  Uli.  VII,  ch|i.  13;  —  AI.  Lailiai«. 
AphroiliiL  U,  iiBR.  1306)  «int^nh#n>l  liorAi-kKtclitigt:  üt  «tnpBolilt  g«f«fl  ditwftM 
u.  A.  IKiufiiM,  die  mit  eiut-r  [itilni|titiiilialii{tiii  8«ltie  bcättricbea  dai; 
randfiliinn  tnuiigunt,  et  in  oajinl«m  immitmit  ....*. 


BBHAKDLIIIEO    l>Kn   lKITIAI,JIA)IIPKHri.T10X. 


:jos 


(lürHelbeii,  am  Rüi'kon  Je»  Pcni^  eine  Längsinmion  an,  dureh  welolie 
oinf  lloliltiniiilr  unter  (Ion  rititiotniiirondcn  RinR  goschubeii  wird,  tiii) 
letxti'M'ti  7.11  diirchlrcniH']!;  liiorniil"  vorliingerr  iiinn  dcu  Scliiiitt  »acli 
vorne  und  nickwärr«,  bis  stcM  die  Pnrnpliimose  beheben  läset.  Hatte 
IctztM'c  Innsc  Xcit  bpstanilcn.  «o  pHog-r  fm  prall  iiimifülilcmlfa  Odem 
(iicli  iiui^zubildc-ii,  wi-lclii-e  ciuo  Kopuütiun  mdijht  iiindi  aufg^huliener 
Kiii^i-hniirung  iiiiiiiügru'li  iiiitcbt.  (li^liiigt  dii^  ItfpciMtinit,  m  vorcinigt 
man  diu  Wuadr  riiiclttrii<*lic'li  durch  diu  Naht,  selbst  wenn  die 
Sclmitte  cirip  Sklc-rnsc  getroffon  linttF>ii;  war  jodorli  die  eiii- 
grwbnittenp  InitialiiiHtiiHtstafion  exulcerirt,  eo  erreicht  man  durch 
die  Nahl  niclits  und  behandelt  die  Wundo  wie  ein  Geschwür. 

F(ir  Inilinlmaiiifi-stutionen,  die  innerhalb  der  Vngina 
ndcr  an  der  Vagi  nnlportion  sitzen,  pnsst  am  besten  Unguentuni 
hydrfirgyri,  das  niif  Iiingiielic  oder  rnndc  Wollbünselicheii  auf- 
gostriehon  wird;  damit  die  BiiUB<^hehcn  naeh  Deliobcn  entfornt 
werden  können,  sind  sie  mit  einem  Fodcn  zu  umwickeln  (Fig.  53), 
wckheii  man  zu 
der  OenitalöffniiTig 
heratisleitet.  —  Hri 
Graviden  jed<)nh 
dürfen  auch  noch  so 
kleine  Bänsebch  en 
iii  die  Vagina  iiieht 
eingi^Iegt     werden; 

wogegen  Üepin&elungen  mit  ätheriseher  Snblimfitlwimg  (Of.  13)  und 
Einlegen  von  Kugeln,  die  aus  llutyrum  Cacao  und  yuccksilbcrsajbe 
bestehen  (Of,  27).  ganz  gut  verlragon  werden. 

Bei  Iiiitialiiffectcn  iiinerbalh  der  M  iindli  iihto,  an  di:ii 
Tonsillen  u.  s,  w.  wiid  man  geradezu  nur  auf  Itcpineelungrn  mit 
alcoholischer  oder  noch  besser  ütheriseher  Bublimatln&ung  ange- 
wieneu  sein. 

Mit  Exulceratiüii  einhergt-hendo  Initialmanifestationen 
—  sie  mögen  wo  imtuer  ihren  Sitz  haben  —  erheiachon  stir^fHltige 
Reinigimg  (im  vi'vi'jigiM-tyn  Vüi'liiiutjineke  Auespillimg)  mit  des- 
infipircnden  Fliissigkeiten  (Of.  ! — Ä,  41,  43).  eu  ufl  al»  es  dui-eb  das 
produeirte  Seorct  geboten  erscheint.  --  UoKügliph  der  Urethra  mai-ho 
man  l-b  »ith  aur  Kegel,  Ausspülungen  deraolben  mir  unniit.ti>lbar, 
uaehdrni  der  Patient  den  Ilain  entleert  hat,  vornehmen 
mi  luMcn,  weit  mit  dem  Urin   Hümwtliclics  Beeret  nach  uumcu  bc- 


Watl»UKi[i<>ii  tttt  illn  rkgtna  (liMIm  UoCMu}. 
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fördert  wird,  während  dswclbc  «onst  mit  der  xu  injicirenden  Flö»««- 
Itei»  ztirüokRCdriingt  würde,  was  zum  mindfrtcn  unnijthiR  ist. 

Bei  der  oft  unveizeiiilicbcD  VernaeUlür'sifrun^  (ider  rulieii  Setbvt- 
behiuidhing,  die  nielit  wenigen  mit  IiiitiAlmuuifLittiitioaeD  llvbaftctci 
Torgeworfcn  wenlen  niuMs,  kann  cv  nielit  fclilvn,  <Iuss  dtf  AffL-crioa  mit- 
■unter  diirrli  iniiiirlierlei  uccidentelle  &krankungon  cumplieirt  ^ftrofTeii 
wird;  DiphtheritiH  und  QangrSticseeni  den  Aniteckungv 
lierdfs^  entzii  ndliehe  AnBchwellungen  und  ErysipeK*  4vt 
närhütr'n  T'nifjeltiinjT,  iifler  mit  Fielwr  einhei^elietid,  vprlfilif-n  dem 
Honnt  ('h)iriikteriKtiHoiien  Kriinkli(>its))r()eot<M>  i>in  änderet«  Ilild  uud  ur- 
forden»  /.utiriehtit  ein«  auf  dien«  Cainpliiwtioiien  geriehtclp  Behandlung 
noch  den  bekannten  Regeln  der  Chirurjjie.  Erst  wenn  die««  Nebeo- 
symptomo  »ii-h  zurilok gebildet  Iiabon,  schreite  man  zur  eigeritlichrti 
Tlierapie  der  üypliilitiirflieu  Inititiliuaniftstiilioa.  —  Jineb  dcnsvllwn 
Regeln  ikI  jene  »vphilitiMelie  Tnitialnuiniffetutiun  xa  bc>handela,  di« 
hei  Gelegenheit  dirr  SvphiUs  vaceinat«  enlKtcIit. 

Ist  dir  HYidiililischi'  IiiitialinunifcKration  nieht  exeidirbAr  unJ 
mit  einem  vnieritiehcn  Oesehwürc  eomptieirt,  m»  empfiehlt  m 
tiirli,  da»  letztere  zunürliHt  2  nml  tÜgUeh  mit  HalityliiSurc^  zu  lieMrecm 
nnd  mit  FmpliiMtnim  salirylicnm  (Of.  22)  zu  bedecken;  es  bildet  aicb 
dnnn  lüii  Si'liorf,  der  nnrh  wenigen  Tilgen  fibtallt  und  ein  reiiiM 
OcBehwur  ziirncklüsHt;  oder  dn«  venerische  OMeJiwflr  wird  mit 
Jodefomi  ln-stäiilit  und  verbtmden,  bie  ee  »ich  gereinigt  hat;  dam 
er«t  kann  die  geschilderte  Behnndliing  mit  Qucckdilbtq>n1par4l*fi 
I'lat»  grciren. 

WAhrpnd  in  einer  Anzahl  von  Fällen,  insbesondere  bei  Fraaen, 
die  sypliilihtiche  Initiiilniaiiil't-stncion  keinen  Inliltnitinnsre^  zurück- 
iSsHt,  mun»  man  Rir  andere  da«  Zurückbleiben  «iner  Verdicbtuag 
dc6  Oewohes  am  Orte  der  Ansteckung  zugeben;  miinchnial  gelijij^ 
en  nach  Depinselung  mit  JiKltinetur  (Ot  Iß,  17)  ixler  mich  InjoGÖoiMii 
ven  wenigen  Tmpren  einer  igiiecksUberliältigen  Flüssigkeit  (Of.QO — 83) 
in  diis  Hklerasenresiduum  eine  weitere  IteAorptiun  dessellieu  tB  er 
ziiden;  ich  muH»  jedoch  liemerken,  dntw  mx'h  «i  viirsiclitiji  «iiegoführt* 
Einspritzungen  in  Sklerosen  des  Prüpuriums  ganz  gewöhnliob  *  ►.■d^me, 
dJo  aich  freilicl»  bald  verlieren,  hervorrufen.  Ein  Trüpfchcn  gnm«' 
Oel  (Of.  -10)  in  die  Skleroao  oder  in  deren  Nühc  injiciit,  erzeugt  u 
dieser  Stelle  gerne  Eiterung;  die  Eiof-pritzung  de»  Oleum  rinereom 
bat  niehtwletituweniger  ihre  Vortheile,   weil   das  mctaltitteliu  Queck- 


silIi<T    von   hier   au»   Hiich   auf  dio    indolenten   Buboncn    in    »ehr 
günstiper  Weise  rückwirkt. 


^ 


Im  Verlauft'  (I«r  (nitifilnuiiiäfcstation  iiinl  auch  amliTfr  Syphilis- 
proilui'ti'  «II  Hüllt  iiiirr  Si-Iih'imiiiiiitfn  rntwivki-In  wirli  iniliint<T 
veiit'riKchc  l'apil  lonir  Ipii^j.  I4rt,  22"),  liic  zwnr  an  »ml  für 
«ch  meiHt  harmloe  uml  scLnoll  zu  rilg«>n  sind,  manchmal  aber  durch 
nft  »ich  wipülerholenclo  Rocidive  den  Ar/f  hin  zum  Verflniss  necken. 
Die  nii«  (Ipmlritinilu-n  AiiewA(?li)iun^C'ii  dfr  l'a|Jtlk'n  horvorgcheiiden 
Hildiingoii  werden  gowiihiilioh-  grösBcr  und  eiiid  niei«  gf8ti(?lt, 
während  die  im»  gleich  hohen  piiHisadonnrtiyen  Zapfen  bcefohcndcn 
Pnpillome  iiiodrig  bleiben  und  mit  brcittr  Itnni«  iiiircidicn,  nwh  aliwi 
inifiinror  in  Form  ciiiee  zart  villräcn,  »ummtiii'ti^ou  Aiitluges  repriiseii- 
lircu.  I)i(!  U'tztere  Art  pflegt  noch  hartnäckiger  zu  recidivirnn,  als 
die  erste. 

Da  die  venerischen  Papillome  auf  Auswathsungen  des  Papillar- 
körper»  beruhen,  angeregt  durt'li  Secrete  venerischer  Krankhtdt«- 
pruducte,  so  ist  hei  der  Therapie  in  allererster  Reihe  darauf  tu 
achten,  das»  die  Qih>11b  der  Sihtl-Iiü»  vt^rsiegi«.  das»  also  der 
venorifieh«  Katurrh,  dur  l 'Icerat iuiisproL'eBs  uder  das  zur  Eiterung 
führende  Syphilis priMluct  geheilt  werde;  dann  erst  kann  sieh  die 
Behandlung  gegen  die  Papillome  selbst  richten.  Mauelmial  führen 
schoTi  die  einfachsten  Mittel,  etwa  kalte  Umschläge,  eine  Köek- 
bildiing  ilersellK-n  herbei.  Einige  Malt;  habe  ich  dicec  Gewächse 
nach  Trockeahaltung  und  Bepiiiöeliung  mit  Liquor  seeqnichloreti 
akohelifim  (Of.  3())  schrumpfen,  verdorren  und  abfallen  sehen, 
oder  Rie  Hessen  eich  dann  ohne  erlteblirhe  Blutung  und  ohne 
bedeutende  Rtrhmerzcn  mit  dem  Heharfcn  Löffel  abschaben.  Auch 
Ai^enikpräparate,  wie  der  Linuor  ariwniralis  Fowleri  oder  das  von* 
Fr.  Esmarch')  ftlr  Carcinom  angegebene  Pulver  (Of.  'i7X  macht 
lii«  Papillome  uiiIlt  rmHlitndeii  acliwiiiden.  —  Als  si-lii-  wirksam 
hat  eich  mii*  eine  aleoholischc  Arseniklönung  (Of.  38),  die  ich,  zum 
Untei'nehiode  von  der  v(irig!?n,  Solutiu  ar«4'niealis  ak-oholim  nennen 
will,  erwiesen;  dieselbe  wird  ein-  oder  balbpro«; entig,  1  oder  2  mal 
im  Tag  mittelst  cinea  zugespitzter  ilolKstäbchcns,  cinoa  Zahn- 
fltochere  oder  dcrgl.  auf  die  Papillome  aufgocrfLgcn  und  letztere, 
weoD  eine  raachcre  Wirkung  gewünscht  wird,  überdies  noch  mit 


■}  Aphoriniii.  üU.  1ÜTb(,  Arch.  1.  hitii.  C'liir.  Bd.  XXII,  |mk.  449. 


tioe 


TanAPtB. 


eiiiem  in  die  Lösung  getauchten  unil  iiu»^<MlrücJctt>n  niluitrhc 
bedockt;  eclioti  nach  den  ereten  A^fplicatiunen  m'Ih'ii  die  rnjiiUm 
wie  BufTumlirt  aus^  me  «"crdoii  rnntsch,  fart  hroinrtig  iiml  liiiwpn  neh 
mit  L'iiiem  Tucliu  ««ff wisclien ;  ziirfteUgolilicbonf  Rtwip  wr'nl»rfi  in 
(fU'iclior  Wi'isy,  bie  mm  vfilistundigpn  Versehwindpn  weiterbohamU'lr; 
XU  reichlich<-  Anwendung  der  ^lutio  areenicalis  alcoholica  ontcop 
Irritatiuneii  der  (gesunden  UoiK^bung,  die  sieb  jedoch  bald  wi^^or 
(^rhult.  Mit  derWr  ITnut  licdccktc  Prtpillonio  vorlati(;cii  Applicatwi 
coiicciitrirttTcr  Arsenik prii parate,  die  selbst^- erstand) irli  mit  grOmtnr 
Vomicbt  anzuwenden  sind.  —  Sehr  groase  Papillome  oder  Horb 
HolchL-,  die*  den  »n^oFUhrtcn  und  ähnHclicti  Mitteln  nicht  wetrliciL 
werden  mit  MeuHcr  »der  Sclii^^ere  entfernt,  und  xwar  mttluimnit  dfin 
Boden  (Haut  uder  Sclileimlmut),  iu  welclicm  nie  «-unwhi;  neluneii 
diePapillcime  ein  gröHseres  Territorium  ein,  so  ist  die  0|i«nition  bt-i 
Itii'Hli-r  Anühtlimi-,  wontt  itiilil  gar  in  der  Xsrkose  auszufübrea 
Obzwar  sich  ln-stinmite  Indicatiunen  für  die  oine  odw  am)«'»' 
Methode  nicht  stellen  laßsen,  fo  kann  im  Allgemeinen  doch  so  viel 
Kcsngt  werden,  dasi«  der  Liquor  scaquichloreti  alcoholirue  lucim 
für  kleine  gestielte  PftpiUome  (bei  denen  eine  Oerinnunff  des  Gel» 
inlitiltce  am  ohest^n  zu  erwaricu  ii>t)  paost,  während  die  (^'tttirl 
^rüsmcrcn  ITinlangci  und  die  bn^itbasigcn  eher  den  Antenprfiparttten 
wi'ii'hcn.  In  der  Praxis  »tollt  sich  jedoch  uft  die  Nothwendi|;icit 
herauH,  mehrere  ]\lechuden  ueben-  oder  nacheinander  anzuwenden.  — 
Nach  erPolgter  Heilung  int  der  noden,  auf  welchem  die  Papillonic 
gL-aeaiM-ii,  uucli  dureli  längere  Zeit  irecken  tu  hallen  (durch  Kinicgvn 
vun  Watte,  Bc>Htiiu1)en  mit  Amyhim,  Bepinseln  mit  Liquor  seaqu- 
«hloroti  aleuboticuH  u.  A.). 

Schon  während  der  Behandlung  der  iDitialmanifestation  dr&ngt 
flirh  dein  Praktiker  die  priuci|)ieU  wiclilif;c  Frage  auf,  oh  es  uichl 
iiHRezeigf  wäre,  glBiclixeitig  auch  eine  Allgemeiutherapie  euuEiiloiten. 
um  womSglich  da»  Individuum  vor  den  weiteren  ächädigungen  Ae»  zur 
Generalisation  geliiugendcn  CnntiigluuiM  zu  »chfitwii.  Da  ea  an»  jeriodi 
zwcckjuSatiiger  («heiiit.  dieHf>ii  Punkt  Hpiitur  und  in  allg(*mi'int'r  tTebcr« 
sichtlicbkcit  zu  erörtern,  ro  wollen  wir  %'orläufig  in  dor  n4>Hprt>ch»t])[ 
der  gleichfulU  wichti^'-cn  Lonilbehandlung  nudi  der  übrigen  im  Ver- 
laufe der  8)|)liiltH  fidi  i'tiinicke1mti>n  KranklieitfipnH'eaiw  furtfahrcn. 

Die  l.y wiphrttrangsklerosen  und  Lymphadenitidon, 
welche  die  Initialnianifestation  begleiten,  erfahren  —  insbesondere 
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die  erstcrcn  —  naoh  EiTipitim-lHiigrn  mit  Jinltinohir  orhrlilicho  riiick- 
liilduii^;  l»fci  dfii  LyiiiEiliilriim'n  jciiiirh  geling:!  lutrtm-  iidi'  aeitni  vnll- 
Htüiuli^.  Miuu'iii-fiii«!  rrzirll  iiiiiti  clirr  VcrkU'iiirninjt  ilcr  Drüsen, 
■wenn  nie  mit  EmplnHtniin  livilr«rßyri  bKl^-rkt  oder  wenn  loral  gflrirg'e 
Mengen  gnuicr  SalUp  i>ingi>riHl)pn  Hrrilrn  (Of.  23,  24).  Xacli  lünpirer 
Lix-aliinwendiing  pflegen  .Tad-  udiT  Qnt'cksillK'rpriiparnte  Imtütionon 
XII  ('nu-iigcn;  stdbHtverHtiinillieti  iRsitic  ninn  dann  die  IHnut  sieb  roUendti 
crliulpn,  bevor  man  ilicscibpii  Mitte!  nouordings  anordnet.  In  eohr 
liartniirkigen  KiiUcn  wird  nuch  oinor  und  dL'r  änderen  InjpcHon  von 
1 — ä  Tropfen  einer  Jodlusuitfi  (Of.  IS)  in  dio  voifji-öfidcrten  Üriistn 
oft  Buifalk-nd  erbiielle  Verkleinerung  dwpflhpn  eonstuttrt.  Kelir  oft 
]iiibe  icli  ItiickLildung  »oli-her  LyitiphiiiieniHdeTi  erreicht,  wen«  iih 
einen  Tropfen  grünen  Oeles  im  liVnipIistromgebiete  der  alTirirten 
Drüfie  »ulicntan  einHÖHste  und  die  I'roecdur  —  wenn  nöfhig  —  naeh 
ungefähr  12  Tager  wie<lerliolta 

Tritt  innerhalb  eine!*  Lyinphstrangknoteni*  oder  in  den  Lymph- 
drüsen Erweiclmng  und  Eiterung  ein,  ao  spaltf  man  den  Tlei-d  in 
Heiner  ganzen  Ausdehnung  oder  em'eitero  die  Uölilc,  schabe  mit 
dem  seliarrc-H  l.ülToI  gründlieli  au»  und  legi?  einen  Judoformvepband 
aii;  die  Heilung  erfolgt  dann  meist  ziemlich  schn«ll.  Sollten  sich 
neue-  Erwciehungsherde  bilden,  »o  vorfahre  man  mit  ihnen  in  gleiebor 
Vi' ei.se,  Belbst  wenn  eie  in  die  er&te  Wundliöhlo  diircbgebrochen  wären. 

Die  im  Verlaufe  der  constitutionellen  KrkranknnfT 
sich  entwickelnden  LynipKdrü  sena  nach  well  ungen  erreichen 
nicht  immer  den  UmfuDg  der  initialen  Uubouen;  mitunter  werilen 
sie  jedoch  auch  grösser  als  jene  und  erfordern  gleichrBlIa  die  eben 
gesehilderto  Bi^hundlung  mit  Jod-  oder  QuL>ck»(i1berpnip»raten. 

Nicht  reeorbirbiire  LyiiijihdrÜHenntiliweUuiigL'n ,  »trumöso 
(pap.  107,  314)  IntumeticeiiKen,  wie  sie  ini  Verlauf«  von  Syphilis, 
die  mit  Scniplmluse  tind  Tubereulnse  eoiTiplieirt  int,  ganz  gcwöhnlicli 
sind,  müssen  so  behandelt  werden,  ale  wenn  nur  letztere  Kninkheit 
(ÜT  sich  allein  vorliegen  würde. 

Unter  den  Producteii  der  constitutionellen  Erkrankung  invul- 
riren  sich  die  R osou I a  e  t't'l  o re see  n  z e n  am  tfchnellsten  und 
80  grQndlieh,  das»  sie  kaum  je  dauernde  Verä,ndeningen  in  der 
Haut  /.urüekiHHeeii.  Oeninle  an  diewiii  Syphilide  kann  man  auch 
die  prunjpte  Wirkung  direct  migewendeter  Queeksilbei'prn parate, 
bsbesondore  der  grauen  Salbe,  constatireii,  wenngleich  dieselben  es 
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der  nllgcnieiiicn  Decke  nicht  sowohl  gegen  die  Kospölnflei^keii,  ab 
ge^<Mi  diu  Ocisumiaterkrnnkiiii);  gebraucht  wcixico.  Dae  FlecksyphUid 
inni-ht  »ich  ahvv  aut-Ii  f^eviühnlich  durch  kein  lüstigee  Symptotu 
liciiturkimr,  uusj^ciiommeii  bei  alkugroiiser  Ansbreitiing  und  bei 
Liii-iilLBatioii  nu  iaIgdr{lM-iiri'i<.-heii  Btelleii;  in  diciH'in  Vitttv-  enlwirkctl 
well,  K«  lim  Kiipr«,  doii  Naffnli&gL'lfiirclieii  <?lc„  inicnsivc  Seborrhoe 
(jiaft.  129),  Regeii  welche  Präeipiiat-  oilor  Cslonielsiilbeii  (Of.  25,  26) 
mit  Vorllu'il  In-nülzt  werden;  f»Ier  es  bilden  sich,  wie  am  Präputiiun. 
katiirrhiirti^'«  Ziistfmde  im»  (pag.  130),  di<?  durch  WasctmiiKeu  iiud 
Einlegen  von  trockenen  »der  m  aehwlifhei*  SubünmtIi)Huni*en  gv- 
tauchle  Giz&-  oder  M'ftttestückchen  mi  belieben  sind. 

Oegc'ii  Alopecic,  die  zu  jeder  Zeit  der  ('on&titvtionellcn 
Syphiliä  betibachtet  werden  kaim,  haben  sieb  mir  loeale  EiO' 
reibuu^en  mit  gi'auer  Salbe  noch  am  bmlen  bcwaJut;  diewlbi*n 
Vferdcii  nur  in  ZwiwIieunmrmTi  vi»n  iiiehn-ren  Tagen  rorgcnommm 
oder  in  drn  OyrliiH  i-Iiit-r  iillgeiiu'inon   IminctionMCur    t'iiif;eM-hiütet. 

Die  HyphilitiHi-hen  T  a  ]m!  I  n  ,  wek'hc,  nicb  sflUit  QberlaMen, 
Unger  hIü  Aan  Flock  Syphilid  nnluillcn,  invtdviren  sieb  hvi  t*nt* 
Bpreehcniler  R<>hfuidlunji  gIcinhfiillN  ziemlich  «■hm-lL  flcj^m  ein 
IUI  «gebreitetes  pnpiiUinex  äy|)hilid  vird  eine  Liiculiherupie  )*ewiihn- 
tieli  «ueli  nicht  eingeleitet;  e«  »ei  denn,  die  KfflorewenBon  würilen 
durch  die  A-Ugenieinbehandlung  (Einreibungen,  Bäder,  Itiiuohcruiigen) 
dircct  von  dem  Prä(jßr«tc  getroffen.  Erlangen  einzelne  Papeln 
jedoch  einen  zu  g-n»s«e»  rmfaiig,  beüudeii  «ich  die*elljen  ribwdiee 
»n  feucht  gtrhaltrnen  Btellun,  wo  sie  durch  die  Uenge  dea  Se«Tcto8 
liiatig  «nd  für  amlrn-  Pci-sonen  höchst  gefiihrlieli  werdm  künneo; 
ixli-r  wenlen  niv  dnrcJi  Ithag'mtenbildung,  Exulrerutiun,  durt'b  die 
Lonilioatioii  allein  etc.  dem  Trilger  peinlieh,  m  iat  die  Lnca^ 
bebandlung  liiiehst  xwccfcmäswg,  ja  tinerlüMÜch.  —  Trockene 
Papniri  weichen  der  Applicnlion  dea  Emplastnim  bydrargjn,  den 
Ungiientiim  t-inorcuni,  der  C'tiionielsnlbe  oder  den  Hepiinellia)|f«l 
mit  .lodtinctur ;  fÜrPsoriasi»  palmnris  und  plnntaris  (poj:,  WiOl 
empfiehlT  Mch  diceelbo  Bchandhing  oder  Einpin^elung  niit  Sublimat- 
coltodiuai  (Üf.  U);  t'tir  Papeln  mit  [mpetigükrüi-tchen  bi-^lerkt 
(pag.  135),  eignet  Mich  IVilripilat-  mier  C'alomeUalbe;  mit  llbagaden 
vind  Rxulccrittionen  (piig.  148,  Mfi)  behaftete  Papeln  (ntu  Antm, 
Kwiechon  d<'ii  /idien  etc,)  wenlcn  am  bcAtm  mit  FlmplaMtnitii  hvdrof 
gyri  oder  mit  (juerknilboroxydidga/:!-  verbunden.  —  Hei  feiieliCeti. 
aSoeondon  Pupehi  (pag.  1-10)  ist  Ileinlmltung  dn»  uberstc   PriiHap, 


die  Steltnn  mÜHMon  daher  mit  Carbnl-,  i^iiltliniat-  oder  aDdervn 
LÄBunRcn,  oder  mit  n-iiim»  WaniiCir  pi'wasclicn  und  durch  Finlogen 
von  Gaze  oder  Wadi-  rnifli*'«  gpliallen  weidcii :  danebcii  orwt'iseii 
«eil  Bestilubiingen  niitCnloiiiel-,  Sntieyl-  odt»r  anrfortm  Pulvern  (()f.32) 
als  sohr  voitlipillml'».  Uoi  zu  rpiclipr  Scorotion  ymptolilcn  ötcli  Um- 
schläge von  WflflstT  oder  eint'r  dor  gcnnnnteti  l.osimgcii ;  diu  rapoln 
nehmen  hierauf  den  Charakter  der  trockenen  an  und  sind  dann  wiu 
diese  zu  b«handehL  l'apoln,  die  nidi  bereits  dauernd  organieirt 
haben  (pag-  142),  widrrfittdirn  milileren  Vcrfnliriinsswefseii  inid 
kilnncn  nur  durrh  AeC»niitrc1,  dun-h  sibneidviidc  Inttrumente,  mit 
Ililfc  des  Pftquelin'schen  oder  eines  anderen  Oauteriuniä  beseitigt 
werden. 

PustulÜBe  Syphilide  erheittehi'n  eine  I.ueftlbebnndlnng,  Hobald 
einzelne  EfBorBseenzen  zu  grössere«  «der  öeliuierahnftfn  (ü'HL'liwürfii 
führen;  das  Verfuhren  i«  dami.diia  gleiche  wie  bei  Gesebwiiren, 
die  aus  hnchtiegumleri  Gummen  hervorf»4'f-angtm. 

Gummöse  Infiltrate,  die  nwh  nicht  erweieht  oder  wcniffslcns 
noch  nicht  auf|i;ebroehen  sind,  involvireii  sieb  sehr  oft,  veno  sie 
njit  Jodtinctur  bepinselt  oder  mit  grauem  Pflfinter  bedeckt  werden, 
flumniijse  Herde  von  grü«Berem  Umfange  habe  ich  nach  aubtutaner 
GinHpritzutig  von  1 — 2  Tiupfcn  L-iufs  puM^cndL-ii  .lud-  oder  QuL'ck- 
HilbprpritptirHteH  (Of.  18,  46)  in  das  Infiltrat  bezw,  in  dexKi-ii  Nachbar- 
schaft «iifftilb'iid  kb'iner  wi^]-d(>n  .»ebt-ii.  Liegt  bi-ri-ils  Ulct^riitioii 
vor,  Sil  trai'bli!  man  zuniieliHt.  daB  am  Itiinde  und  am  Grunde?  di?r- 
BeUien  vnrhandcni'  Infiltrat  hurzuhc haben  »der  durch  den  LapisHtift 
oder  eine  eaiistiwhi.'  Losung  gründücb  xn  zi-rstören  und  verwmido 
Iiiernuf  Emplastnim  rinerentn,  eine  Quer|j»ilborflall»t\  eine  schwach« 
Subtiniull>3flung,  Quecksilberoxydul-,  Culumul-  oder  Jodoformgazc 
(Of.  sa— 3ö)  ftle  Verband.  Findet  man  im  weiteren  Verlaufe,  das* 
die  Inlittratliin  noch  nicht  vollkiiniini^n  ücratört  wordi;a  oder  liiias 
friiichi;  UIuKugctrelrn,  b<i  wende  man  den  Hibarfen  Lotlul  neuerdings 
an  oder  wiederboh-  die  Ai-tzung  —  via»  beim  Oebrauche  de«  Lapi«- 
stifteti  hiiiifiger  nothwcii<lig  wird  als  nach  Appliinition  riner  starken 
SublimatliiHung.  OuniniiiNc  O  e m i-  ti  w  ü  r  h  h  ö  h  1  e n  und  B  t  n  n o  n I  - 
tüte«,  di(>  WL'it  in'»  subcutane  Oewt^bn  oder  zwischen  Pascioii 
hinein  sieh  erKti'ueken,  erfordern  öfterK  Aunräuiirnng  mit  dem 
scharfen  Liiffcl  und  manchmal  überdies  Kinlegen  niiies  Dniinrohrx. 
J)ip  HchmerKhaftigkcit  di«'ser  Proceduren  kann  fant  auf  Null  herab- 
gesetzt werden,  wenn  man  iu  die  Ä'äiic  dos  Krankheitsherdes  Vi—'/* 
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Praraz'scbp  Spritze  einer  4''ioigcn  Cocain Ifimmg  (aurs — S  StcDen 
vcrtlifill)  injicirt. 

Hat  die  giinmiGs  erkmnkte  llnui  bereite  eine  1  npus&hnttrhc 
Uiiiw&Dillung  erfahren  (pag.  170),  was  imbemndere  narh  jabre- 
laugi-tn  IJfstande  hocliliegciiiicr  Ilsiitgtimmalft  Iieolmrhti't  vrml,  so 
kann  Heilung  nur  dann  evwnrtcf  werden,  wenn  gegen  diesen  Zu- 
stand dioHclke  Beliandliing  goriolitct  wird,  wie  nunet  ftegi>n    Lupiu. 

Flciti«igt>  Anwendung  da  Lnpi«stiftv«, 
SHchelunp  bezw.  multiple  Hc-arificationen 
mit  K(^<~'ig>icien  Inatruuionrvu  (Vig,  rvi), 
AWlinlmng  mit  dem  echarfea  Lüffel, 
Ai't7iiii^rn  mit  Kali,  DuIpcteDuiurcin 
Sillteroxjtl,  SuWimat,  l'mschläBe  \on 
»cliwaeLcn  9ublimatlösiingen  etv.,  Mmn 
oder  i{^  (JoniMnntion  miteinander,  führen 
hier  zum  Ziele. 

O  u  in  111  a  t  a  der  Munkeln, 
Sehnenscheiden,  LympbdrQsen, 
ToBtikcI,  Corpor«  cjivern')«« 
sind  noch  denselben  Oe^icbtepunkteu  sa 
bchuttdüln  wie  Hefliegende  (iunimau 
der  Haut. 

Bei  syphilitiacheu  Proee«6eii  inner-' 
halb  der  Mund-,  K  s  s  e  n  -  und 
HachenhSble  sei  ßleichFalU  scntpo- 
lüHi-Mte  Heinliehkoit  empffthlen  und 
Fernlmliuiig  aller  dicfto  Partien  treffen- 
den Sehüd  lieb  keilen.  Die  Tslientfa 
dürfen  —  wenn  sie  nicht  ewigen  Rt-ci- 
diven  ftUBgettetüt  sein  w«IIen  —  keinen  Talmk  niufiien.  mich  kaoen, 
noch  eehnupfen;  die  ScUleimhäuto  müseen  von  anhaftemlc-n  Speise- 
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')  I1i?i  äfm  nitch  mHüer  Aujfah«  von  H^v^r  A  R^tidprson  in  Inosbru« 
lnTc-ftdllnn  InsEniini-iiU'  t>inil  22  I.HnzcnrtKvwwn-hpn  in  pincrn  b^ilAuAc  'i"f  i 
<tick(>4i  Klolie  niMleliii  linmiiKiii^ltiiiliurpr  Slin«  li«r>ulij;L  lltin-li  Niish'nlrtVrkMi 
d6t  HL-kcl*  «  iimn^cii  tlip  3icfM'ri'hcii  vor  iinij  ncliiicll»!!  Juirli  K<-<I<»rkrBft  Bafoft 
vioilcr  xurttrh;  üh  InMitii  licli  dcrtim  in  nnt^  Minute  c»e  riixiihl  Srliiiitlrh«ii 
kruu/  und  quer  hoiliriiigPit,  ili^  wdgon  äitr  8c)in<>lli|;koit  der  Wirkung  luiwn 
Mluncre^n.  Die-  Tiefe,  bia  tu  welolter  die  KlinGoa  ToriiuprinK«»  babeo,  U 
ilurch  eil)  mit  MarL«n  imelicnca  ror|i;«'*cliniul)tca  8ipb  itDiinii  xu  hnalJnivMt. 
|>fli  Iclclil  Mtrli^Hftro  Initntmr'nt  lAwiC  rioh  pit  reinigen, 
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Partikeln  iin^l  Ton  mit  clpr  Ki^xpimtionHliift  cingetOgUltn  Staub- 
theilohcn  durcli  fleissiges  AiiHspülHii  Hn«  Miimlrs,  ilen  ?7aBenrB<'lien- 
raumcs  (dlirph  die  Nasen lairhr'iniiHJi'hf)  In-freit  wiTilcn.  Es  ihI:  vor- 
sinlitig  nip  die  »reton  Reinigiingeii  der  Jhind-,  Xiiw?n-  und  Rflrhen- 
höhle  mir  gewöhnlii'hes  Woaser  anziiordrien,  und  wirlcsamere  Lö- 
sinigcri  (<iic  meist  nicht  indifferent  sind)  «i-st  dnnn  gebrniH'lK^n  zu 
losacD,  wenn  die  Poticnton  o*  gelernt  haben,  die  SpÜlHQssigkeiten 
nicht  zu  pclilucken.  Für  die  cigontUclie  Loealbohnndlung  bewährt 
wub  der  Lupisstift  den  iiiciatcn  Syp}iili»|)roduclfn  gegenüber  ganz 
vomügUeli;  man  wi;nd(!  iliti  (wenn  niVtbiK  gnt  migespitzt)  jeden  K.,  4. 
bis  B.  Tag  rccbi  enorgiscli  an;  zwtnchen  hinein  werden  die  itifil- 
trirten  odiT  uleenWn  Stellen  inil  ätbiTiscKcr  Snbümut-  oder  JimIo- 
furmlÖHung  (Of.  Iß,  Ifi)  bcpitiüelt;  nuitR'linial  Ündet  niiin  mit  Ein- 
pi  11  Hellingen  allein  da»  Anklangen.  In  dt>r  Naauntiülile  kömien 
auch  Salbenprüpariite,  QneeksilberoxydnlgHze,  Düten  aus  Rniplftstriini 
hydriirgjri  mit  nacli  aiixsen  gekehrter  PHiiRlerRficIif  —  naeh  Art 
dei'  fiii'  die  Hnrnrülire  bestirniiiten  Coni  ztil»erc'iret  (Fig.  52)  —  »der 
Bacillen  {Of.  29)  zur  Verwendung  gf'langen.  Rh  ist  sellidtvcrständ- 
lich,  dais  die  cnisprcehenden  Stellen  vor  jeder  Lot' alboliuud King 
aimücliBt  von  atdiartendeni  Öclileimc  uder  Eiter  zu  befreien  sind. 
Die  Zuliilfenalimi'  von  Sjiiegrlr  ist  bei  RiiUandUmg  der  Nasen-  oder 
RiU'heiiliöIile  itchr  vortlieilhaft.  ja  mitunter  unerlässlieb. 

Svphilitiitirhe  K  e li  I  k o p  f  k  ii  t  n  rr b e  bi-sscrii  Mieh  meist  imch 
JnJiulaliunen  \«n  zerstäubten  Tannin-,  Aliuiii-  und  SubliniattÜBungi-'U 
(Of.  41 — 43)  anR'allend  »elmel);  niaiulinial  kommt  hierbei  auch 
IVbernarbung  von  Oest-hwüreii  und  Rüiklniduug  von  vili löblicheren 
iTifillraten  sm  Shinde.  In  liurtnüekigen  Fällen  sind  lesorptinns- 
befürdenide  ndor  ätaonde  Prnpnnite  unter  Leitung  dcB  8piegelii 
dlrect  aufzutragen.  Aussen  nni  HaIrc,  in  der  Laryngeal^'egend, 
angewendete  Mittel  (.Jodtinctur,  QnecksilberpflaBter,  BuliPiitane  In- 
'Jection  eines  Tropfens  grauen  Ooles)  befördern  oft  genug  die  HeiUing 
der  KehIkopf9Yt>hili9  in  nicht  zu  verkennender  Weiee. 

Nielit  uiiniler  sorgfältig  hat  die  LocÄlbehandlung  lei  syphili- 
tischcn  Krkrankungen  des  Mastdarnio»,  der  Vagina  und  des  l'terus 
zu  sein.  In  dns  Keetnm  lassen  sieh  die  Prüpnrnte  am  betiuenistcn 
in  Ponu  von  Suppositorien  (Of.  2fi)  einführen;  mit  ZuIiUfenahnic  von 
Spiegeln  uder  Ourgi^ietH  kann  jedoch  uul-Ii  jedu  andere  f(lr  Schleim- 
häute emfifohlcno  AnwondungnweiBe  Platz  greifen. 

Zur  Untersuchung  .und  Therapie   des  Vagi  nalrohros,    der 
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Oervicalpoi'tioti  und  itp»  (Jerviciilcanales  tedicne  ich  midt 
am  liebsten  Sitnon'wüIiiT  Speciila;  e«  Kelinjrt  »o  am  beuten,  jede 
NJHolte  und  Falte  xur  Annirlit  xii  bringen  un«!  der  LwalltchRmlliuig 
XU  untorzielion.  Entbehrt  man  der  Assistenz,  m  bonOtao  mno  ein- 
fttche  py'indrUehp  oder  imTfRig  conischc  (nach  Fcpgus^on)  atlvr 
druibltitterigo  (naoh  Mcadow  ii,  A.)  Spicgol.  Zum  Auftupfea  der 
Secrete  und  Üetupfon  der  krankca  Steiles  mit  Lo^uDgen  gcbraacb« 
ich  vegen  ihrer  ((«inlichkeit  KaiitefhtihHtäbche»,  an  dcfon  eiiMun 
von  einem  (Üewindc  eingem-hnittenen  Kndc  Watte  umwickelt  ist 
(rliese  Stäbchen  habe  ir.h  in  versrliiedenen  PImensierH'n  für  Mumi-, 
I^RsenhtJhle  u.  %.  w.)  vorrSihig.  Sollen  Salben  oder  LSeuDgen  lAogtra 
Zeit  einwirket],  ^lo  sind  als  Träger  der  Prüparate  Itinglirhe  tider  raude 
WattebRu*chchen  oder  -Tampono  (Fig.  53)  zu  verwenden ;  ebensn  bl 
C8  gcrallien,  wenn  einzelne  Stellen  mit  ätzenden  Substanzeu  behanddl 
worden,  sofort  ein  äbnlieh  bergoriehteteg  trockeotw  WmteBtäck 
einzulegen,  um  die  anderoii  Partien  vor  Anätzung  zu  bewahrea 
Quecköilbcroxydul-  oder  CalomelgaüO  haben  «ob  mitunter  bei  sTpIti- 
litiächen  Qcschtvilron  am  Ccrvix  gut  bewährt.  Ausspülungen  niii 
Alaun-,  Carbol'  und  anderen  liösiingen  sind  mich  Mowgabe  d«f 
Kitening  vurKuiit-hmeii;  bt'i  nebenhergehender  katurrhaÜBch-eitertga' 
Hecretion  der  ^'agina  int  c»  von  huHoiiderem  Vortbuile,  überdir» 
1  oder  2  mal  in  der  WoiJie  einen  liingiichen  Tampon,  der  mit 
gepulvertem  Ahinn  gut  hentnulit  <ider  mit  Tdurkor  suiriioarboLstiun'r 
Zinklnsniig  imprägiiirt  ist  {Of.  ft),  fiir  V?  Stunde  inler  auch  norh 
iSnger  einziilegen. 

Anrb  hni  Knorhen-  und  Gelenkmiyphill«  aoll  man 
»trobt  sein,  dicKraiiklicitsherde  dureh  Io«d  oder  regionär  angewcnd< 
.Tnd-  nder  (jiiecknilberprilpnrntc  zur  Resorption  xu  bringen.  Oelenkfl 
werden  flbcrdics,  wenn  uötbig,  fixirt,  ihre  Hehlen,  wetio  sie  hoch- 
gradige gummöse  Infiltration  aufweisen,  manchmal  mit  Vurtheil  mit 
dem  schürfen  Lütfel  auHgertiumt  und  drainirt  (il.  Lei»rLnk  und 
A.AIsbcrg'):  Reaectionen  haben  nirht  immer  zu  guten  Hcsultaicn 
geführt. 

Int  e»  im  Verlaufe  der  K nochrmij'philifi  7u  Nekrose  gckommva, 
MO  Horge  man  für  freien  Abflugs  dett  Eiters  und  warte  nihig,  bis  sieb 
der  Sequester  durch  dcninrkirendc  Entzündung  von  der  Uiogebting 


')  Doitrügo  xur  K«nntii.  d.  Knaclien>  u.  Oelonkarfer.  «te^  Xitk.  t  Uin.  i-liir. 
B<l.  XXVIII.  png.  317. 
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lofllOst;  iloB  ub;r»Kturb(>ne  KiiueliuiiHtüi^k  wird  rnoint  von  nelbBt  aii»- 
gC8töK«eii  (wie  in  dfir  NaKfinh»]i!i'),  «»der  ps  (^Rling-t  *lii*  Extnirtioii  mif 
gut)/  (>iiifaelit>  Art;  nur  HiiHJiiLlimHwcitie  wirti,  ImhufH  Kiitforiiiin^, 
der  SO'qaestor  mit  Zuhilfeniihme  von  Instnimcntcn  Terltloinort  oder 
dessen  Lade  erweitert  werden  niüascn.  —  Insbesondere  bei  Nekrosen 
der  Scliiidelkuoclicn  bofiU-  man  «eb  mit  der  Enlfcrnmig  der 
erkniiii(teiL  Piiirtie  diirvhitn»  nicht,  iliimit  dir  burte  Iliriibiutt  Ziit 
gewinne,  durcl]  jiUinSUge  s{'bwi»'line  A'frdii'kuiig  den  ubgchetideti 
Knochen  einigpriniiHsmi  mi  crsn-izru.  Mir  crscliicri  i-b  «fhr  zwuck- 
mÜNüig,  die  Wciobtheile  radial-  einzuschneiden  nnd  mit  dem  Ruspa- 
toriiim  bin  an  die  Grenze  de«  OoKundcn  »bziiheben;  der  hloiegelcgte 
geannde,  weixse  Knonhen  wird  srlion  narh  kurzer  Zeit  durch 
Hyperiimie  (nnd  GeReitneubildunR)  rnsennttli  und  iH'dcckt  sii;h  tih- 
babl  mit  Granulntionen;  die  deinarkirende  Knlxiindiin^  nini  lelibafter 
und  die  Lockerung  de«  Sequesters  tritt  sclinoller  ein.  KrRicbt  die 
fernere  Dcöbachtung.  dass  die  Nekrose  nur  die  Äussere  Lamelle  des 
SchÜdolknochpn»  hctrifl't.  n»  knnn  mnn  den  l'rocvM»  duroli  Au»meiH»oIn 
der  abgestorbenen  Schichte  bedeutend  abkünicn.  In  Fällen  Jedoch, 
in  weJchen  die  krankhaften  Vorgänge  an  dm  Hcliitdirlkiwchen  Affec- 
tionrn  der  Meningen  oder  de»  Gehirn!»  veranlassen,  int  in  jedem 
Stadium  die  Trepanation  angezeigt,  um  das  Gehirn  von  seinem 
Drucke  7U  entlasten  oder  dctn  an  der  luncnflilehc  des  Sobädels 
Rngewnmmelten  Eiter  einen  Ausweg  zu  ver»rbaffcn.  Ahs  der  auf 
pag,  368 — 370  geboteiion  Sehilderung  wird  sich  niniieher  Wink  für 
das  Verhalten  des  Arztes  bei  Srpliilis  der  Kopfknoclion  ergeben. 
Da  grössere  Defecte  im  Knochen,  n'ie  pag,  369  crsrälmt  worden,  ^cb 
gewöhnlich  nur  mit  einer,  wenn  aueh  dichten.  Weicht heiinnrbc  ous- 
iullen,  60  unterlasse  man  es  dftrum  nie,  letztere  iibcrdie»  notrb  mit 
einer  Ijeder-  oder  Kaulttehuk platte  ra  decken,  wni  daH  Gehirn  vor 
etwaigen  merlianisehen  Insulten  noeh  besser  zu  »rhflt/eii.  —  I«t  m 
durch  syphilitische  Nekrose  im  OautnenfortsatK  de»  Ober- 
kiefers zu  Porforatiou  gekunmien,  ho  entsieht  xwinchen  Mund* 
nnd  Nasenhöhle  eine  offeuo  Conimuntcadon,  die  eine  KtitHlellung 
der  Sprache  naeh  sicli  zieht  und  fiberdie-s  auch  noch  das  Furmeu 
des  Bissens  und  da»  Sehlucken  orsehwort  (png-  2(i:t).  Holr-he  Defeeto 
sind  darum  naeh  erfolgter  Ucbcrnarbung  entweder  diireh  eine  plaa- 
tiseho  Operation  oder  durch  Obturntoren  ahzURchliesHen.  Lücken, 
deren  Querdurchinesser  1  Cm.  nicht  übersteigt,  lassen  sieh  «och 
gaox  gut  mit  einer  paaseudeu  Uülmc  (Fabn]    ver»tepfeD;   dieselbe 


quillt  innvrlmll)  il(?r  Mundliuhle  etvras  an  und  erfOlII  dann  ihrvn 
ZwE>(-k  um  Ml  lii^ttwr;  die  Pationten  erWnen  os  bald,  di«  Biihm 
mir  /ulülUmatiiiii-  dL>i-  /uri^u  an  die  gvbürige  Stc>lli>  zu  (tiri^itviL 

Syphililiüolie  Affuctinnon  de»  OehQr-  und  GcsicbtsappArttes 
werden  eine  I^K'alU'hamllunfc  nur  lui  den  äu^Bcren  Theilon  die»er 
Sinnesorgane  zulassen;  die  rcj^'ioniirc  Appliraliun  von  spectfiacbMi 
Präparaten  (beispielsweise  an  der  Schläfe)  tat  hier  iBsbcaoodere 
an^cKcigt.  Ferner  nind  anch  jene  HaBannhnken  lu  hvMgvD.  die 
bei  nic-lit  syphiEiiittchen  Erkrankungen  de»  Ohres  und  Aogefi  lucbt 
unterlassen  werden  dürfen. 

Unter  den  inneren  Organen  iSsst  sich  die  Loralboliandlung 
do«  Darmtractes  durch  die  spSter  nbzulinndelnde  int<?rno  Mfdicatiim 
no<'h  am  ausgieliigMen  dnrcliFilhren.  Dei  Syphilis  der  Bronfhiwi 
und  der  Lungen  kann  man  zu  Inhalationen  von  Quecksilber prii parate» 
in  DampITurn)  gchreiton ;  Ourorlc  und  RrankcnaBstallon  sollten  di«**« 
Art  der  Thornpie  durch  Adaptiruug  oigcmcr  InlialatioBsriUime 
(/immer  oder  ^aii ftoarHgor  Kiisren)  «ultiviron;  daa  Eittartinwit  von 
modioamcntüäen  Stoffen  durch  Inb^lationeapparate,  wie  »ie  für  K^l- 
kopfalTectionen  im  Uebraiiohe  stehen,  iet  für  Lungenkranke  nirhi 
angezeigt,  weil  zu  an»trctigenil.  IlotTctitlirli  »ind  wir  nirht  niclir 
weit  ilavon  entfernt,  bei  nrliwererer  Ryphilis  der  Lunge,  lieber. 
Nieren  ctr.  wenigstens  xa  parenclirmaföaen  fnjectionen  von  Qiierjj- 
silber-  oiler  Jcdpräparaten  in  diese  Organe  sthreitcn  zu  kOancn. 
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Dreissigste  Vorlesung. 

Ikhalt:  Allgemeinbehsnillunf;.  —  Inunctionen  mit  Quecksilber- 
salben, mit  Quecksilberseifen,  mit  Quecksitberoleat;  Application  von 
Quecksilberpflastfirmull.  —  Calomel  räucherungen.  —  SublimatbRder.  —  Sub- 
cutane Injectionen  von  metalliBchem  Quecke Iber,  Ca tomel,  Sublimat, 
QueckBiIb»formamid  u,  Ä.;  Technik  der  Injection;  Reactionserschei- 
nungen.  —  Interne  Behandlung  mit  metallischem  Quecksilber,  Hjdrar- 
gyrum  oxydulatum  tannioum,  Calomel,  Sublimat,  Protojoduretum  hydrargyri. 
Queckstiberausscheidung.  —  Chronische  Hydrargyrose ;  Uercurial- 
kachexie.  —  Acute  Quecksilberintoxication.  —  Merourialismus  durch 
Qneoksilberbehandlung  bedingt;  Salivation;  GingivitiB;  Stomatitis; 
Hercurialgeschwüre ;  Foetor  ex  ore;  Enteritis;  Kiefern ek rose;  OangrSnes- 
cenzen ;  Exanthem.  ^  Cautelen  wShrend  der  Marcurtherapie. 
—  Behandlung  des  Hercnrialismus. 

Indem  vir  auf  die  Allgemeintherapie  der  Syphilis  eingehen, 
kann  es  unmöglich  unsere  Aufgabe  sein,  alle  Mittel,  welche  gegen  dieee 
Krankheit  empfohlen  worden  sind,  durchzunehmen;  wir  beschränken 
uns  hier  nur  auf  die  Anführung  einiger  weniger  Präparate,  die  bei 
Syphilitischen  mit  grossem  Nutzen  angewendet  werden,  wenngleich 
wir  keinem  derselben  die  unbedingte  Fähigkeit  einer  radicalen  Tilgung 
der  Seuche  zuzuschreiben  Termögen  (pag.  492).  Als  solche  Fharmaca 
haben  sich  unter  den  Metallen  das  Quecksilber  und  das  Jod  bewährt. 
Die  aus  ihnen  bereiteten  Medicamente  trachten  wir  dem  kranken 
Organismus  entweder  durch  den  Verdauungscanal  oder  durch  den 
Respirationsapparat  oder  durch  die  Haut  oder  auf  subcutanem  "Wege 
zu  incorporiren. 

Wir  können  die  Allgemeintherapie  mit  keiner  anderen  Methode 
besser  beginnen,  als  mit  der,  welcher  man  sich  schon  zu  Beginn 
des  XVI.  Jahrhunderts  gegen  Lues  mit  Vorliebe  bediente,  und  die 
—  gestehen  wir  es  nur  offen  —  noch  bis  heute  in  ihrer  Wirksamkeit 
fast  unübertroffen  dasteht ;  ich  meine  die  Inunctionen  mit 
Quecksilbersalbe.  Zwar  vermögen  wir  den  Vorwurf,  dass  die  Ein- 
reibungen mit  Unguentum  hydrargyri  sich  als  eine  unappetitliche, 
„schmierige"  Methode  darstellen,  nicht  zurückzuweisen  und  müssen 
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l(>i(l(>r!  iiu<-1i  xugelieii,  dau  diflw  Art  der  BeliaudluDg  jeder  Wiraen- 

tu'lmfUiflikcit  cnttielirt,  indem  wir  unH  in  vulIkomi»i-nt>r  l'nliUrhnl 
über  die  Mengt'  il<>»  (Ikdi  Or^nJHiiiu»  zugt>nilinoti  MHullfs  lii'ÜiitleD; ' 
c«  ist  aber,  Qott  sei  Dank!  auch  vahr,  dasB  wir  bei  whworm 
SypfaiUserkmnkunKcn  (des  Ochiine^  des  Auffct  il  s.  vf.)  nuf  k«ini! 
andere  ^Vci8c  »o  eclmcll  deu  droticiiden  Gefahren  begejfnt-n.  *b 
vciiD  wir  211  IniinftiuuCD  uiiaerc  ZuHuclii  nelimen.  Daa  Queck»Ubcr, 
wolclwB  akii  Hclion  in  der  alten  iudiitclicn  Mcdicin  eiace  groMca 
Anschi^nH  iTfritutf '),  lA  licrfit»  von  dtni  Arttltcm  aJa  Salbcogemiadi 
gegen  alli-rki  ]Iuutkniiik)i(nlcii  uiigcwendL't  worden.  Dcu  Salbco- 
gemouge,  n-«1ches  ron  Alin«nar,  Cataueua  U.A.  bei  der  Syphilis 
in  Oubrauch  pewigcn  wunlt?,  »twllte  freilich.  (l(?in  Ot-flcImmi-Vu  jen« 
Zeit  ünttipi'tsehend,  ein  sehr  luiiit  cum |ilicines  PräpitrAl  dar;  um  su 
beiiierkenswerther  i»t  dit>  einlavht-  ZuHamiueiiselzuug,  das  gelungime 
31i>ngtinv4>rhiiltniHH  und  die  eom-i-te  Bercituogsweiae  der  von  Angclat 
Bnlngninua  (1507)  tentitzten  8iilhe:  ^Iiaridi  ex  intentione  nostra 
praeparati  ä^'j-  Uercurii  tcrrcstiis  io  natnram  caelicolav  oonrum 
3i)j.  U.  et  f.  angucntum  in  mortario  |lapideo  a.  ligneo  per  dien 
integrum  vunterciido,  ita  quod  minima  pars  luiius  aimpUcis  eoDtinfat 
niininiam  pnilom  altonus"  *). 

Das  geiMgnetäte  Queckisilbcrprä parat,  welches  wir  auf  denj  Wcirr 
der  re^orbirendcn  Ilautfltlche  dem  KCrper  einTprleiton,  iM  nurh 
jetzt  iiOL-h  das  IToguen tum  cinercuni  (Of.  44,  45);  dii- ZuMmtnico- 
aetKUDg  dt'S8ell)pn  ii^t  mit  unweseullichen  Kfodificalionen  ira  Lattk 
der  Zeit  ao  ziemlich  die  gWielio  geblieben;  erat  jüngst  ist  voa 
Oscar  Llehreicli*)  auf  eine  neue  äalbengrundlnge,  dna  Lanolin, 
aufiuerkäam  gemacht  wurden,  das  wegen  der  groäsvn  Leiehtigkdt. 
mit  welcher  es  die  ilornflehivhlon  durchdringt,  vor  den  Ketten  ein« 
Vorzug  verdient,  l^aa  Unguentam  cinereum  wird  bis  sm  0,&  Gnu. 
bei  Kindi-rn,  zu  1,2-  4  ürai.  und  darüber  bei  Erwachsenon  töglidl 
oder  jeden  2.  Tag  an  immer  neuen  llauttiächtm  durch  2Ü  Minutca 


')  lii  einom  iudiwlieii  Werke  filx«  m*talliub*  B«ilnill«l  (Raaarnln«  iiaiw 
chsyem)  li«tMt  m:  .dor  Arit,  vbIcIiot  dio  llnlkrlft*  der  Wiinrin  tind  KrinMr 
kamt,  Itt  Mn  McqjicIi,  d&r.  wdch«r  dIo  Aoa  VfaMen  und  Fauotb  kennt,  «in  |>1»m 
(Aanr),  wer  die  Kraft  dca  Uobotca  krnnt,  «iu  Prophet,  dos  QiwoksQlMn,  dn  OcM.* 
(Hoinricli  llsuiinr.  Gesch.  <1.  Msd.,  J«itu  I»TA.  Bd.  I,  pag.  tt.) 

'jFriodrichAUxAndTBirnou,  Kril.  (imcIi-  <1.  Ur^.,  tUr  I^sUl  « 
Beh.  d.  Sjjili.  etc..  H»iiil.unt  IHW,  2.  TTi..  1.  AWl»..  [Mg-  21«. 

*)  Feb.  d.  LftnoliD,  «ine  douo  Sallwiignindlaf«,  Berlinvr  klin.  TTiinti—iifci 
18SS,  Ko.  47. 
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und  auch  länger  eingerieben  —  inungirt  — ,  bis  das  Salben- 
quantum in  die  Haut  eingedrungen  ist.  Die  Salbe  wird  um  so 
besser  vertragen,  je  sorgfaltiger  bei  den  Einreibungen  behaarte  Stellen 
gemieden  werden,  und  von  der  Haut  um  so  gieriger  aufgenommen, 
je  geschmeidiger  sie  tat  und  je  mehr  man  darauf  sieht,  daas  stets 
eine  andere  Region  inungirt  werde.  Man  theilt  sich  darum  die 
ganze  Hautfläche  in  mehrere  Gebiete .  ab,  von  denen  jedes  Mal  ein 
anderes  für  die  Einreibung  gewählt  wird,  etwa  nach  folgendem 
Schema : 

für  die  1.  Inunction  der  Rücken, 

»      •  2.  »  die  Weichen, 

»      »  3.  »  >     Innenflächen  der  Vorderarme, 

>      »  4.         »  »  »  »    Oberanne, 

»      »  5.  >  »  »  ■     Oberschenkel  und 

»      »  6.         >  »    hintere  Fläche  der  Unterschenkel. 

Ist  man  mit  dem  Cyclus  fertig,  dann  beginnt  man  einen  neuen 
und  wiederholt  denselben  so  oft,  als  nothig;  doch  unterlasse  man 
nicht  zum  mindesten  vor  jedem  Turnus  ein  Bad  anzuordnen,  damit 
die  Haut  von  etwa  anhaftendem  Schmutze  gereinigt  und  dadurch 
für  die  Aufnahme  des  Quecksilberpräparates  geeigneter  werde.  Je 
nach  Sitz  und  Vertheilimg  der  syphilitischen  Producte  wird  man 
selbstverständlich  von  dem  Schema  insofeme  abgehen,  als  man  vor- 
nehmlich erkrankte  Gegenden  oder  deren  Nachbarschaft  ausgiebiger 
und  öfter  inungirt  als  andere,  weniger  ergriffene  oder  ganz  freie. 

Patienten,  die  sonst  genügend  kräftig  sind,  können  die  Inunc- 
tionen  an  sich  selbst  vornehmen;  das  Salbenquantum  wird  zunächst 
zwischen  beiden  Handflächen  verrieben  und  dann  mit  der  rechten 
Hand  beispielsweise  der  linke,  mit  der  Unken  der  rechte  Oberarm 
nach  angegebener  Art  inungirt  u.  s.  w.;  Inunctionen  am  Rücken 
lässt  man  von  einer  anderen  Person  ausführen.  In  denjenigen 
Fällen,  in  welchen  die  Einreibungen  von  fremder  Hand  besorgt 
werden,  hat  man  an  der  einreibenden  Person  nie  ein  Zeichen 
von  Quecksilberaufnahme  constatirt;  wahrscheinlich  darum,  weil 
die  Fläche  der  inungirenden  Hand  hierfür  viel  zu  klein  ist. 

Von  unangenehmen  Allgemeinwirkungen,  welche  Queckstiber' 
inunctionen,  wie  Quecksilberpräparate  überhaupt,  zur  Folge  haben 
können,  werden  wir  später  sprechen.  In  loco  applicationis  pflegt 
eich  in  selteneren  Fällen  eine  leichte  Dermatitis,  eine  eczemähnliche 
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Erkrankiir^,  vm  T^vivma.  inercurtalu  zu  untwickvlu,  wudurcli  ßr 
einig«  Zuit  oinc  rntorbrci'liung  in  den  Einreibungen  Botlii^'imJij?  wtni 

Bor  ^rauim  Sulb<>  u]iiilir)i  kaiiii  t>iii(>  iiül  Mt-rcur  her^^stpllt« 
Seife  ')  XU  Inuncttonon  verwendet  werden.  SchuBter')  eab  diewlt>« 
auf  Cliarcot'ö  Poliklinik  <ler  S»l|>C'tri^re  im  Gebrauche;  fem« 
berichtete  er  in  der  dermalologischen  Sectio»  der  Hlras^burger  Natur- 
rorwlierreriiamnihing^  über  die  guten  Wirkungen  der  Mcnrumeifi^ 
Weitere  Versuche  liegen  von  Oberltioder*)  vor.  Paul  Spill- 
iiiiin  n  ^)  liesR  Lnibe  von  6t)  Onn.  berstellen,  die  aun  (^It-irlii-n 
Tlieilon  Seife  und  Queck^illjcr  bc-stcben,  Vor  dem  Ot-braucht-  i»i 
die  einzumbende  Gegend,  sowie  die  nuinipulirende  Handfläebe  mit 
Wawser  zu  bi-Kprongi'n;  daini  wird  t?iti«  der  Qui>ckBillM<nijilbe  glpirbr 
Quuntitiit  durch  einige  Minuten  eingerieben  und  die  Stutle  mit 
8(>iiLen-  oder  Perguiiieiil|>a]der  bi>deckt:  nach  24  Stunden  wäadil 
man  die  eingeriebene  Partie  mit  einem  feuobteu  S<!bwanime  ab  md 
stäubt  si<'  mit  Keispulvt'r  ein.  Üio  neutrtil  reagireiide  Queckstlber- 
eeifc  soll  die  itnut  weniger  imtiren  als  die  Que<-'k9ilbcrs«lbe. 

AU  ICr&atK  für  das  l'nguetitum  hydrargyri  bt  vor  einiger  Zeil 
aueh  Ciuerkeiilberuleat  empfulilen  worden.  Venul  theiUir  berats 
im  Jahre  18»7  günstige  Krfolge  von  dem  oleoeteatituauren  Quedt- 
ailberoxyd  mit;  l'ref.  .lobn  Marsh »11*)  hat  es  selbatstiodig zuent 
örtlich  und  dann  allgemein  angewendet.  O.  Martini^  aah  von 
einem  20 — 25%  igen  Queeksilberolcat  (Quecksilberoxyd  \a  Oelsäun? 
gelüst)  nur  milde  Wirkungen;  naeh  Vajda^  wirkt  das  uleinuiure 
Queeksilber  besser  (gewiM  niühtjRchhM:htcr)  als  die  graue  äalbe,  und 
reizt,  wie  .Tuliu»  Negn'^  behauptet,  die  Haut  am  wenigsten. 

Unna'*))  bedient  i*ieh  stur  Allgomeiobehandluug  der  Quock- 


'I  la  C.  W.  llurdand'»  Journiit  d.  prakt.  Anueyk.  u.  WamUrroerlu 
J«aia  1797,  Dil.  V.  pag.  &»  flndei  t^cli  b«raltii  iAb  aaH  qnwluilkor  nod  IWIti 
berritewi  Mittel  anj:;4>|;«b«n. 

*)  Di«  Morcuiicir«  tSaT«a  DapoUtain),  VierUlj.  f.  Dcnaalol.  a.  Sj^  1B& 
psK.  4Ö. 

')  TsjtWutt,  18*. 

')  Di«  MtKrtiuracir«  (Mpo  mm-ciiT.),  Vicrtelj.  t.  DermaloL  u.  ÜTph.  IKÄ,  |i«x.  7«. 

^)  Im  mtoii  mercuriet.  AiumlM  il«  <l»niiiila).  »t  1I9  ■viibilijfr.  1^%,  pa; .  WL 

*)  Tko   Loncet  )»72,  1.   21;  -   Holiiuidt'»  Jahtbficbcr  B<L  CU&.  |M|C- &■ 

^  t'pb.  IIjrdrarK.  ol«iiii>o.  Sclimiilt'«  Jalirb.  Bd.  CXS,  pag.  IL 

•)  Wlenor  mwl^-Proa«  Itrt*;  —  liobmidt'i  Jahr*..  Bd.l'LXIll,  pai;,  SM. 

•)  Vftrglpifh.  Vnt«r«.  Hb.  d.  R«90iT>l.  u.  Wirk,  itnch.  Ijoecltulbcrprilpar«««, 

">)  »«tlinur  kliii.  Wootioniolir.  iSSl,  |>ag.  il»,  u.  Svg».  I.  e    pag.  (2. 
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efilbetpflastermulle;  er  läsat  '/«  Meter  Zinkquccksilberpflaater- 
mull  auf  eine  und  nach  8  Tagen  ebenso  vk-l  auf  eine  andere  Haut- 
steile  appliciren,  nachdem  die  erste  gereinigt  worden;  die  Cur  wird 
1—2  Jahre  ununterbrochen  angewendet. 

Auch  auf  andere  Weise  suchte  man  das  Quecksilber  durch  die 
Haut  zur  allgemeinen  Aufnahme  zu  bringen;  so  haben  Bolognini 
und  Nicolaus  Massa')  von  den  Zinnober-Räucherungen  schon 
sehr  früh  Gebrauch  gemacht;  diese  Art  der  Behandlung,  welche 
im  Orient  sehr  verbreitet  zu  sein  scheint,  wurde  auch  anderwärts 
von  Einzelnen  immer  wieder  aufgenommen  (Henry  Lee*),  Hein- 
rich Paschkis'),  ohne  sich  jedoch  je  eiiier  dauernden  Beliebtheit 
zu  erfreuen.  "Wenn  man  es  nicht  vorzieht,  formliche  Quecksilber- 
Dampfbäder  einzurichten,  wird  die  Räucherung  in  folgender  "Weise 
durchgeführt;  Man  placirt  den  Patienten,  nachdem  er  ein  Bad 
genommen,  entkleidet  auf  einen  Btuhl  mit  durchbrochenem  Sitze; 
unter  diesen  gibt  man  einen  Dreifuse,  der  ein  Schälchen  mit  dem 
Medicamente  (Calomel)  trägt,  und  erwärmt  letzteres  mittelst  einer 
Spirituslampe;  nun  wird  der  Patient  und  der  ganze  Apparat  mit 
einem  aus  dichtem  Stoffe  oder  Kautschuk  verfertigten  Mantel,  der 
durch  eingenähte  Reife  einen  gewissen  Raum  um  den  Körper  ab- 
grenzt, derart  umhüllt,  dass  nur  der  Kopf  des  Kranken  frei  bleibt; 
die  sich  entwickelnden  Queeksilberdämpfe  erfüllen  den  von  dem 
Mantel  umschlossenen  Raum  und  schlagen  sich  an  der  Plaut  nieder. 
Zur  Erzeugung  der  Quecksilberdämpfe  eignet  sich  am  besten  das 
Calomel,  von  dem  man  5 — 10  Grm.  und  auch  mehr  in  das  Schälchen 
gibt,  und  setzt  den  Körper  etwa  15  Minuten  den  Dämpfen  aus;  nach 
der  Procedur  wird  der  Patient  in's  Bett  gebracht,  woselbst  er  einige 
Stunden  verharrt  und  sich  dann  erat  ankleidet.  Die  Fumigation 
wird  täglich  wiederholt. 

Mehr  Anhänger  fand  die  Methode,  eine  Allgemeinwirkung  durch 
die  Haut  in  Form  von  Sublimafb ädern  zu  erreichen;  dieselben 
sind  jedoch  nicht  genug  wirksam  und  werden  noch  am  häufigsten 
bei  Säuglingen  und  Kindern  benützt  (Of.  39,  40). 

An  die  cutane  Behandlung  reiht  sich  am  natürlichsten  die 
subcutane  Einflössung  von  Quecksilberpräparaten.     Die  Ersten, 


')  De  morbo  Oall.  über,  quinti  tractahiB  prooeminm,  cap.  2;  —  A).  Luiainui, 
Aphrodia.  T.  I,  pag.  100. 

*)  Lectures  on  Bjph.  and  vaccino-syph,  inocul.  etc.,  London  lä63,  pag.  319. 
')  Ueb.  QueckBÜber-RSucbening,  Viertelj.  f.  Dormatol.  u.  Syph.  1878,  pag.  416. 
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welcho  diene  Mrtiioilp  Ti'michten,  waren  Hcbra,  Srarenzlo 
und  Berknlej'  Hill;  dpr  pif^entlichi'  Atutum  zu  ausgedehnter 
AnwotKlung  der  siiliculHii(>n  InJRCtiunuii  (^ing  jedoch  vdd  Geurg 
Lewin 0  BUS»  der  «eh  dcr»cU>en  Bcit  1866  mit  Vorlielie  ln^difiit. 
unter  den  m  siibciitAtien  lnj<>olkin<*ii  vi>rwi?ndel«n  Präparaten  habe 
ich  dan  graue  Ool  (Of.  46)  reolii  wirktuim  gefuDdcn;  dassdbe 
wird  in  der  Menge  tod  0,1,  liöcbfttens  ü^  Kern.  lAgUcfa  od» 
nur  2—3  Mal  in  der  Woche  unter  die  Haut  injieirt,  Die  All- 
gemeinvrirkung  ist  nachhaltig,  die  resorptionsbelordenidc  Kraft  auf 
benachijarle  Syphilißpwducte,  insbosondcrc  auf  Lyrophdrü»on»chw*l- 
luDgen,  auffallend.  VAe  I^jection  »cbmerxt  gar  nicht;  geringe 
Flmpfindlichkeit  tritt  erst  in  den  iiäohsten  Tagen  auf.  Gewöhnlich 
rntfitciht  an  der  Injectionfistelle  ein  derben  hilihnit,  das  eirh  bald 
früher,  bald  spKfrr  vollständig  verliert;;  manchmal,  wahrscheinlich 
nach  Verlptxung  eines  BliitÄftRi(Wie» ,  winl  die  betreffende  l'aittv 
i'mjifindliHnT  nnd  laust  Fluetnalion  erkennen,  die  »ich  jedoch  nach 
kurzer  Zeit  wieder  verliert.  Nur  da,  wo  die  Haut  dünn  ürt,  oder 
frübet  mit  Jodtinctur  bepinselt  worden  war,  fuhren  die  Injoctionen 
leicht  XU  Eitpning;doch  int  zu  bemerk cn,  dawthipruntr-rdie  n'itnrtiireiide 
\Virktin^  iiichl  zu  leidon  fich«int,  indem  ich  Rückbildung  selbst  ign 
periuHtealen  Gummen  (an  den  ^hionbeinen)  trotz  Vercitcritng  der 
boimctibarten  InjcetionsatcUen  beebaclitea  konnte;  auch  iet  es  mir.  vit 
ich  nebenbei  erwäluicn  will,  nie  gelungen,  in  dem  cntIcertitQ  Eiter 
QueckMlberkügelchen  naclizuwciHcn.  Am  Kückvn  Intlx;  ich  nsrJi 
KinnpritKUDg  von  Oleum  cinereum  bis  nun  koliio  Suppuratinn  eni- 
ßtchen  fielten. 

Subeulane  Ii^ectionen  von  CnlomcUuRpenoIonen  (8e«reDxio) 
werden  nach  jflngaten  Erfnbrungen  wieder  sehr  gerülinil  (Smirnoffy, 
V.  Watraszevf  ski  ^,  Louih  Jullien  *);  NeiftHer 'X  bi'knmitllch 
^D  Färsprecher  energischer   Behandlungen,  rangirt  sie  unmittelbar 


')  Ucb.  ärpb.-B»h.  mll  htpodonaal.  SaMimoliuSect.  etc^  "liiriHI  flnnilM 

Bd.  XIV.  Boriiii  laaa.  i^g.  121. 

■)  Bob.  il.  Syph  ini(l«l«t  subont.  C«lotn«ltiu.,  HelMnitTofa  1668;  —  Vi«ir1«b- 
f.  Dmnntol.  u.  Srpli.  IHM,  yn«.  ^116. 

*)  Beb.  lt.  8j[>h.  niil  Calonioliiije«!..  Tiorte^.  1  Dennlol.  n.  8Tph.  ISM. 
p«lt.  38a 

')  QuclquoH  mols  sur  Im  inj.  hjpodermat  tie  CUom«)  etc^  a  »»■!.«  ^ 
(loriantol.  ot  ,|o  .yphlllgr.  188*,  psg.  TS. 

')  Tagt)),  d.  5«.  Vtn.  <l,  d^utwli.  Nalnrf.  u.  Aenrtti  in  StnuibKn  ISBBb 
SeoUuii  r.  Üera.u.1.  h.  Sjph. 
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nach  den  Inunctionen.  Man  injicirt  einmal  in  der  Woche  0,1 — 0,2 
Calomel  (Of.  47 — 49)  an  einer  oder  an  zwei  Stellen. 

Sehr  verbreitet  sind  subcutane  Injectionen  von  1  "/oigen  wässerigen 
Sublimatlösungen  (Of.  50).  Im  Laufe  der  Zeit  hat  die  Be- 
reitungsweise des  Präparates  manche  Veränderung  erfahren.  Da 
Eiweiss  durch  Sublimat  gefällt  wird,  Queckailberalbuminate  aber 
in  Chlorammonium  oder  Kochsalz  löslich  sind,  hat  Staub')  zu 
Injectionszwecken  Quecksilberalbuminat  mit  Chlorammonium  und 
H.  V.  Bamberger')  Quecksilberalbuminat  mit  Kochsalz  empfohlen. 
Die  Darstellung  dieser  Präparate  ist  aber  umständlich  und  ihre 
Haltbarkeit  eine  geringe;  Bamherger^)  hat  darum  ein  ähnlich 
zusammengesetztes  Pepton-Quecksilber  zur  Injection  an- 
gegeben (Of.  52).  Derselbe  Zweck  scheint  jedoch  durch  einen 
entsprechenden  Zusatz  von  Kochsalz  zur  Sublimatlösung  erreicht  zu 
werden  (Emil  Stern ^),  so  dass  man  sich  jetzt  allgemein  einer 
Quecksilberchlorid -Kochsalzlösung  bedient  (Of.  51).  Von  dieser 
Lösung  injicirt  man  täglich  oder  jeden  2.  Tag  1 — 2  Pravaz'ache 
Spritzen;  das  Mittel  ist  recht  wirksam. 

Feroer  sind  eine  Reihe  von  Quecksilberverbindungen  (Cyan- 
quecksilber,  Glycocollquecksilber,  Quccksilberformamid),  die  das 
EiweisB  nicht  fällen,  zu  subcutanen  Injectionen  empfohlen  worden; 
das  Glycocollquecksilber  (A.  "Wolff^)  und  das  von  Oscar  Lieb- 
reich*) eingeführte  Quecksilberf  ormamid '),  weiches  als 
1— 2''/oige  Solution  (Of.  53)  täglich  oder  jeden  2.-3.  Tag   injicirt 


')  Traitement  de  la  Syph.  par  tea  inj.  hypoderm.  du  Sublim^  k  l'4tat  de 
Bolut.  chloro-albumineuae,  Paris  1872;  —  Sohmidt's  Jahrb.  Bd.  CLVI,  pag.  153. 

')  Anwendung  t.  löslich.  QueckBilber-Albuminat,  Wiener  med.  WochenBchr. 
1876,  No.  11  u.  Nachtragl.  Bemerk,  flb.  d.  Darstellung  d.  lös].  Quecksilber- 
AlbuminatB,  eod.  loco  No,  14. 

')  üeb.  Pepton-Quecksilber  etc.,  eod.  loco  No.  44. 

*)  Ueb.  d.  Queoksilberehlorid-Chioniatrium  u.  seine  subcut.  Anwend,,  Berliner 
klin.  'Wochonsehr.  1878,  pag.  59. 

')  Ueb.  d.  subcut.  Anwendg.  d.  Glycocoll-,  Asparagin-  u.  Alanin-Quecksilbera 
etc.,  Monatshefte  f.  prakt.  Demiatol,  1884,  pag.  152  u.  Viertelj.  f.  Dermatol.  n. 
Syph.  188i,  pag.  473. 

■)  Sitzg.  d.  Berliner  med.  Oes.  v.  6.  Dec.  1882,  Deutsche  Hed.-Ztg.  1882, 
pag.  634;  n.  Yerhandl.  d.  Sect.  f.  Dermatol.  u.  Syph.  auf  d.  intemat.  med.  Congr. 
zn  Kopenhagen  1884. 

'')  Die  Bedenken  Liebreich's  gegen  eine  gleichzeitige  Verabreichung 
des  Formamid  und  Jodkali  hat  Carl  Kopp  (Ueb.  d.  Beb.  d.  Syph.  mit  subcut. 
Inj.  V.  Hydrarg.  formamid.,  Viertelj.  f.  Dermatol.  u.  Syph.  1885,  pag.  200)  als 
durch  die  Thatsacheo  nicht  gerechtfertigt  gefunden. 


virtl,  »ililoii  zu  den  niilderiH)  Prüparaten.  In  ilioaelbe  Ciit<*f;<^'no  iif 
tlcr  auf  J>oiit  ri^lopoitl'ft  Klinik  in  Ucbmueh  gczogone  Queck^tÜbci^ 
chloridhamütofl'  (Joeof  8chßtK*)  zu  reihen.  —  Hiermit  im  die 
Zahl  der  zu  sulouttmcn  Injcctionon  enipfohlcDvn  Mittel  durehau« 
nicht  erschöpft;  di<^olbun  sind  oioUt  cioiT  oder  der  undercn  der 
genannten  FliiBfligkritcn  verwandt. 

Die  subrutnne  InjurtioD  wird  riil^'rtKlrnnaRwti  aiiBfceffibn:  Mnn 
fölle  die  PraTax'srhc  SpritxB  mit  dem  p-wiinschn'n  Qiiantiiiii  der 
zu  iiyicirfnden  Substiiiu  dcnirt,  dass  neben  dieser  keine  l.ufi  Mithalten 
ist;  nun  erheb«  man  die  zwi^rhen  I>aumen  und  Zeigefinger  gefuMle 
Haut  in  eine  die\c  Kalte,  »twbe  die  Canßle,  an  der  nielw  tod 
dem  Medienmente  liafren  darf,  in  die  Hhnk  der  Fnllo  vor  Daumen 
und  Zeigefin^'r  lief  in  A>\»  eulioutane  Oewcbc  ein,  lasBO  dann  die 
Faitu  Im  und  entUH>re  den  Inhntt  der  Spritze;  hierauf  entferne  »an 
die  Spritze  siinimt  liem  StHrbel,  set^c  einen  Finger  auf  den  Kin- 
etichapunkt  und  innsxire  mit  den  Fingern  der  anderen  Uand,  danir 
das  Mediiauicnteiidcp&l  eich  glcicbniüiseig  und  auf  ein  gröasere« 
Tttrntorium  dcä  eubeutaneii  Oewche«  vcrthoilo.  Ea  iai  nin  zwedt- 
mänvig^teii,  wenn  nuui  bei  der  ^Vflhl  der  InjeetiDmaUeHeii  etne 
gevrisaf)  Iti-ilteufulge  bnobuebirt;  etwa  mt,  «Iühii  die  ersten  Quis* 
titüten  7.U  beiden  Seiten  dar  AVirbelaäule  und  die  folgenden  in 
piiralU-len  Unicn  um  Rüeki-n  unter  die  Haut  injieirt  werden;  auf 
(lii>M>  '\Vi>iM>  kann  man  ein  gronm-n  UeBUirptionnterniin  in  nele  Parttal- 
gebiett*  gleiehimittsig  abibeilen.  Für  Cal(imelHui<pcnHionpD  sind  di* 
Xatea  die  goeignotaten  Injeclioniiorte;  man  Hticht  die  C'nnüle  tief 
ijiii  und  enrb'ert  di«  Spritze;  dn»  Masairen  hält  Neittüer  bei  diesem 
Priipanite  ffir  iibertlü»3ig.  Indessen  wird  man  auch  bei  der  mb- 
cutaocn  Applicatiun  der  ^ledicamcnte,  je  tiach  der  hauptHÜcblicbeu 
Luculiaation  der  Syphilid,  die  Injection  ein  und  das  andere  Mal  in 
diT  Nfihe  der  iiitunniver  erkrankte«  Stullen  nusführcu.  —  Nach  drr 
Iiijcction  wird  du»  Iiistruinent  surgfiiltig  gereinigt,  w  vrie  ca  Tor 
dem  Qebram-he  in  einer  alcoholiiKhcn  Carbollnsung  dcsioficift  wa 
werden  hat. 

Der    Bchmi-rz,    welehen    die   tur  Injection    empfohlenen  Hit 
Terui-Haehen,  iat    uieiat   nur  gering,   ao  daas  ieii  (>lnt!n  ZiUMtz  voa 
Muq>hiQ  xur  DijeetiunsilüttHigkeit  für  unniMbig  halte;  einzolsa  Indi- 


')  Unb.  ItuMlcxilboreliluridtkiknuitoir,  nin  aeam  Anti-SyphilH^  Deutactw 
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viduen  jedoch  sind  bo  empfindlich,  dass  man  von  dieser  Behand- 
lungsmethode abstehen  muss.  Ohne  Reaction  geht  es  bei  fast 
keinem  Präparate  ab;  es  bildet  sich  an  der  Injectionsatclle  ein 
derbes,  mehr  oder  weniger  empfindliches  Infiltrat  aus,  welches 
manchmal  schon  nach  Tagen,  manchmal  aber  auch  erst  nach  einigen 
Wochen  resorbirt  wird ;  zur  Suppuration  kommt  es  nur  selten.  Seit- 
dem man  auf  sorgfältige  Desinfcction  der  Pravaz'schen  Spritze, 
auf  Reinheit  der  Präparate  und  auf  Yertheilung  des  injicirten  Mittels 
durch  Maasiren  bedacht  ist,  beobachtet  man  auch  geringere  Reactions- 
erscheinungen,  und  Suppurationen  werden  geradezu  zur  Ausnahme. 
Nur  Catomelinjectionen  führen  öfter  zu  Abscedirungen,  welche  aber 
die  Wirksamkeit  des  Medicamentes  keineswegs  beeinträchtigen. 
Dem  Quecksilberformamid  kommt  neben  der  mildesten  Allgemein- 
wirkung auch  die  mildeste  Localreaction  zu.  Die  übrigen  Präparate 
scheinen  bezüglich  der  Reactionserscheinungen  keinen  Vorzug  vor 
einander  zu  haben.  Indessen  sind  auch  da  grosse  individuelle  Ver- 
schiedenheiten zu  verzeichnen;  so  habe  ich  bei  manchen  Patienten 
nach  Injectionen  von  Quecksilberformamid  ausgebreitete  entzündliche 
Oedeme  (die  mehrere  Tage  anhielten)  entstehen  sehen,  während  bei 
denselben  Kranken  die  subcutane  Einflössung  des  Oleum  cinereum 
fast  keine  Reaction  hervorrief. 

Der  Nahrungscanal  ist  für  die  Aufnahme  von  Quecksilber- 
präparaten  gleichfalls  sehr  geeignet ').  Nur  haben  wir  darauf  zu 
achten,  daas  durch  den  Genuas  derselben  weder  directe  Reizungen 
des  Yerdauungstractea,  noch  Symptome  acuter  Quecksilberintoxication 
zu  Stande  kommen.  Das  metallische  Quecksilber  wird  am 
besten  in  Pillenform  dispensirt  (Of.  54).  Von  sehr  guter  Wirkung 
ist  das  von  Sigmund  Lustgarten^  eingeführte  Hydrargyrum 
tannicum  oxydulatum  (Of.  55,  56);  dasselbe  soll  mit  kohlen- 
sauren  Alkalien  und  Jodpräparaten  gleichzeitig  nicht  gereicht 
werden.  Das  Calorae!  wird  in  Pulver-  oder  Pillenform  (Of.  57, 
60 — 62)  gegeben,  während  die  Verabfolgung  des  Sublimats  ent- 
weder in  Pillenform  oder  in  wässeriger  oder  in  weingeistiger  Auf- 
lösung (Of.  58,  63 — 65)  geschieht.  Ein  aehr  brauchbares  Präparat 
ist  auch  das  Protojoduretum  hydrargyri  (Of.  58). 

Die    meisten   der   hier   aufgezählten  Quecksilbermittel  pflegen 

')  P«racelBU8  war  ein  eifriger  FürHproeher  des  innerliehen  Gebrauches 
Ton  QuecksilberprSpa raten  gegi'n  Syphilis. 

")  Ein  neues  QuecksUberprS parat,  Wiener  med,  Wochenschr.  18St,  pag.  901. 
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bald  früher  Ijald  Kpüter  Diarrhöen  hervorzurufen.  So  Inng«  es  ndi 
nur  lim  2— .1  Icirhti',  iiitht  büBfinders  sohincrzliiifto  Stühle  luuMlelf, 
IffAunlit  iimii  »ich  ItJL'j-dnrch  in  dem  Furtgohniuflio  U««  JiMicanieBtes 
nicht  beirren  zu  Ibbhpii;  wordpo  jedoch  die  Enileorun^^en  hinfijiiir 
uwl  «ind  dii-sclbcn  mit  Schmcnwn  im  t'i]tc>r1cibo  gei>aart,  so  li 
miin  glciohxcilif;  cijic  entspruchctidc  Dom  Opium  nvluneiu  weui 
nicht  schon  voD  vornherciu  uiit  dvm  Mcrcur[irii|ianit  vcrabfnl^ 
wordon  ist;  iDsbcsundoro  ist  hoiiu  Sublimat  auf  die  Ncb(>t>- 
nrMhL'inuiigren  von  8cite  des  Parniraiiab  Rücksicht  zu  ix^Binu 


ZaMreicheUiiterBurliungdri,  die  Tnn  vifllen  Autoren  (Carl  Toil')^ 
F.  C  Schneider*),  Overheck.  Fßrbringor,  Obi>rlfiDder. 
Vajda  und  pHBchkis.  A.  Wolff.  N«i;a  u.  m.  A.)  mit  f^roaKeDi 
Klf'iiwe  anf;efltt<!lt  worden  »ind,  halH-n  den  Ueber^an;;  de«  Qui>rk- 
silbere  in  die  BAftcninwe  und  dewcn  Autwcheidunjr  durch  8o-  dipI 
Excrele  darf»elhnn.  Hn»  Qiii>ck»inK>r  gclanf^  durch  die  Cimihition 
fsHt  in  alle  OrjcDne,  nur  findet  nutn  c«  nicht  überall  glcichniäMi;r 
rertheill  (I^udwi^  Rlcdcrer*),  Victor  Lebmaon'X  Yajda 
und  Paschkia")  hiiben  c» auch  noch  in  der  Frucht  und  der  I'lacenta 
gefunden;  in  der  Nilch  wurde  <»  öfter  nachgewieeen,  litt  di-m 
Speichel  wird  Jnm  Präparat  häufiger  au«gench!eilea,  doch  tT»rhi*bt 
ea  in  deuittctbon  ntrhl  conatant;  ferner  wird  ee  durch  die  Haut  und 
vielleicht  aucli  durch  die  Oalle  eliniinirt.  Der  Nachwei»  dtT  Querk- 
ailberauBMrheidung  (feÜiif^t  j(>dot?h  nicht  immer;  wnhr^ehrinlieh  durum, 
weil  dieebetreffend  nieist  nur  der  Harn  luitersuohl  wird,  dii>»er 
nber  eelir  eft  nielit  quecksillierhiiltij;  iat.  Wenni^eich  durch  den 
L'riu  gewöhnlich  ein  betritehtl icher  Theil  Aih  t^neckMlltcrs  den 
Körper  x'erlässt^  fn>  ist  denn  doch  nuch  überciuiitimuioud  coDStatirt 
worden,  das6  die  Ausacheidung  auf  diesen  Vftge  aehvi-ankr,  ja  i^ 
nicht  eo  seilen  für  einige  Tuge  oder  gar  für  lungere  7mi  interraittirt 
OVnller,  Overbeck,  Schneider,  Kuasniaul,  Voil,  Vnjda 
und  Pasrhkis,  Oberlünder,  Fürbringor).    Ea  tM  aotnii  gant 

*>  N^hrora  AbfaBiiilInnirKD  in  ,Ji.  |{iip«rtor.  f.  PlkarMade*,  B«L  VI.  tSBT. 

'I  Teb.  d.  AuHMheldj;,  d.  (JuMkiufb.  wHirAml  und  oneli  M«>n.<un*InN«n, 
Hei.  Jkhrb.,  Wll.  Jahm.  Wion  imi,  png.  124. 

*)  l'cb.  d.  K«(<li*r.  V.  (juM-kidIb.  im  l)ü«r.  Ortrttniamas,  N.  KeipMwr.  t 
Phonii.  imi,  Hd.  XVII,  \kAg.  ä57. 

')  |-:i|k«r.  ViAm.  ah.  <l.  Iwwt  HciIhhL  Blei.  Silber  «.  QDMkaQbar  iiark. 
xuwoiwn.  Zwlwhr.  f.  phjr».  dum.  1883,  Bd.  VI.  png.  30  r. 

")  Ivb.  d.  Kiufl.  d.  Qi««lulb.  auf  d.  »rpbttupnc  at<x,  Wi»  UBO,  pait  aO& 
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gut  möglich,  daes  bei  negativem  Quccksilberbcfundc  im  Ilara  das 
Metall  in  einem  anderen  Excrete,  wie  etwa  im  Kothe  (Schuater- 
Schriddc),  nachweisbar  ist;  aelbstTcretändlich -kann  man  nur  dann 
von  einer  Ausscheidung  durch  die  Oberfläche  des  Darmeanais 
sprechen,  wenn  das  Quecksilber  nicht  per  os  gereicht  worden.  In 
den  allermeisten  Fällen  scheint  jedoch  die  Ausscheidung  keine  voll- 
kommene zu  sein,  denn  sehr  oft  ist  es  gelungen,  die  Eliminirung 
des  Hetalles  Monate,  ja  bei  einzelnen  Kranken  noch  mehrere  Jahre, 
nach  der  Cur  sicherzustellen. 

Im  Ganzen  gelingt  der  Nachweis  der  Quecksilberausscheidung 
um  so  leichter,  je  grösser  die  Menge  des  einverleibten  Präparates 
war ');  so  sind  die  Untersuchungen  an  solchen  Personen,  bei  denen 
nur  kleinere  Hautflächen  mit  Quecksilbermitteln  in  Contact  kanten, 
wie  dies  bei  der  Localbehandlung  der  Fall  ist  oder  bei  Leuten,  die 
an  Andern  die  Inunctionen  durchführen,  negativ  ausgefallen.  Indessen 
scheint  der  Uebergang  des  Metalles  in  die  Säftemassc,  mehr  als 
man  von  vornherein  anzunehmen  geneigt  wäre,  auch  von  der  ange- 
wendeten Fomi  abzuhängen.  Trotz  der  äusserst -geringen  Quantität 
des  Mercura,  die  im  Zittman' sehen  Decoct  enthalten  ist,  konnten 
Vajda  und  Paschkis*)  schon  am  nächsten  Tage  nach  dem  Ge- 
brauche des  Mittels  die  erfolgte  Ausscheidung  des  Quecksilbers 
constatiren.  Eine  grössere  Menge  Sublimat,  als  dem  Quecksilber- 
gehalte des  Decoctum  Zittmanni  entspricht^),  wird  nicht  so  rasch 
ausgeschieden,  und  auch  nicht  so  gut  vertragen.  Mit  A.  Wolff 
erblicken  zwar  Mehrere  in  der  schnellen  Ausscheidung  eines  Queck- 
sUbermittels    einen  Vorzug;    die  vorliegenden   Untersuchungen,  zu- 

')  Sonderbarer  Weise  herrschte  bis  nun  die  Ansicht  vor,  dans  Quecksilber- 
mittel, in  grossen  laxirenden  Dosen  gereicht,  nicht  oder  nur  in  sehr  geringer 
Menge  zur  Resorption  gelangen,  weil  sie  vollstSndlg  oder  grüsstentheils  mit  den 
Stöhlen  eliminirt  werden  sollten.  Nach  den  klinischen  Erscheinungen  wurde  ich 
schon  Yor  längerer  Zeit  eines  anderen  belehrt:  Ein  an  schwerer  Syphilis  leidender 
College  glaubte  seine  hartnäckige  Obstipation  am  passendsten  mit  einer  grösseren 
Dose  Calomel  zu  beheben;  die  Wirkung  war  ausgiebig,  doch  wurde  er,  der  schon 
seit  Monaten  kein  Quecksilber  gebraucht  hatte,  durch  mehrere  Wochen  von 
einer  Stomatitis  mercurialis  belästigt.  A.  Wolff  und  J.  Ncga  (Deutsche  med. 
Wochenschr.  1885,  pag.  847)  haben  übrigenR  durch  directe  Untersuchungen  fest- 
gestellt, dass  bei  Verabreichung  dos  Catomels  in  laxirendor  Uoso  noch  nach 
einigen  Tagen  Quecksilber  im  Hani  nachzuweisen  ist. 

*)  1.  c.  pag.  286. 

^)  Jos.  ZantI  (Bestimm,  d.  im  Dct.  Zittm.  fort,  in  I.üsung  bef,  Quecke 
silbormenge,  Zeitschr,  f.  ßiolog.  1805,  Bd.  I,  pag.  386)  fand  in  720  Urm.  ded 
Decoctes  0,0092  Hg  =  0,0125  Sublimat. 


(tanimi-ngDlialten  mit  ilcn  klininclieD  Erfnlirunf^n,  gesutten  j«l«eb 
nut»  der  KflM'lihcitj  tnit  welcher  irgcnO  ein  Mr^iirpräparat  in  Se- 
o<lor  £xcr«tc  uberf^clit,  keiacswega  einen  Käckscfatu»  auf 
tltcrapßUtlscliPD  Wertli,  m 


Gleiclivip]  nun  nuf  welchem  VTcge  <la8  Quceksi)Li>r  dem  Orga- 
iiiüiiius  einverleibt  wiril.  w  mii»»  miin  fttt'tw  domuf  p^cfnitHt  w*in,  du» 
durch  Aufnahme  ilieiies  Meialte»  vvaa  Rtihe  too  milunttfr  gttr  nirhi 
gleich gdlttgen  I-ir^rhelniingeii  t^irh  flushiMel,  die  vir  iinti-r  iUt  Bt» 
xeicluuiiig  Iljdrargypoge  oder  Merturialinmu*  zusanuuyufasaen. 

Nur  dorVorvollntiindigung  des  klinischen  Bilden  zu  lÄvhe  wdIIto 
»ir  in  Kürze  «uniich«  dio  ehronischt'  Quecksilljerinioxi- 
cßtiün,  wie  eie  bei  gewiseoii  Lclicnabpnifen  (QoeckRiHMrlMTB- 
worksarbcitern '),  Jiurtnachepn,  Spicgollelogeru  fett.)  »irh  miwn- 
bilden  pHegt,  ftchildera.  Den  Aofnu^  tnaclien  meist  Tcnlauui^t*- 
Störungen,  liervorsorufen  dui'cli  einen  Maj,'<"i-  «'>('  PiirmkiiUirrh; 
ab  und  r.ii  tritt  Tennehrte  Speichcleecretion  und  StuniAtiiia  auf: 
dann  folgen  Zeichen  von  AnKmie  und  erlißhte  Reizbarkeil.  Oit 
I'utientcn  erschrecken  leicht,  werden  liel  den  geringslcn  AnUbaca 
verlegen  und  verwirn  und  erscheinen  luibchoIfcD  und  iiii^eHcliiclct, 
Insbesondere  wenn  sie  sich  beoliacbtut  glauben;  ihr  Schtuf  bt 
unruliif;,  durcli  Trfiumo  gestän.  Im  woiiero»  Verlaufi»  btM«t  »icb 
ein  /itteni  au»,  das  in  den  Mutikelit  des  Oetüchtos  und  di>r  /un^ 
begium  und  dann  auf  die  Kxlremilüten  übcrgelii  und  sioli  bin  xu 
Convulfiioncn  Bteigcrn  kann;  im  iJchlAfc  ttiatirea  die  TremoreB  odcf 
aie  werden  wenigstens  viel  goring«*.  Zu  d«ii  Ictzterra  geiKlIw 
«ch  dann,  je  ausgeeprochencr  sie  »ind,  Lähmungen  binxu.  Aoeh 
Jieuralgien,  in  Forni  von  GlicderHchmenton,  Hniü^tbekleiitmunf^ea. 
insbemimlere  aber  von  Kopf-  and  Zahnm-Iimerzen.  machen  sieb  in 
der  liUriii^ten  Vr^eise  bemerkbar.  Abnahme  der  Intelligotn  pflep 
nicht  HO  selten  beobachtet  zu  werden;  wÄhrenH  aingeaprorbeni) 
(letHteft^törungen  sicli  nur  aiisnahmsweixe  niii^bildetL  Hat  das  Qu«rk- 
sitber  längere  Zeit  eingewirkt,  »o  bildet  sich  w&hrend  d«r  Jahn>  langen 
Dauer  dieser  Zustünde  ein  Siechtlium  des  KArpcrs,  ein«  Morcurial- 


')  Dm  iiA«htlin)lif^n  KinRuuM  Att.  (jaMkrilb*n  auf  ili«-  l)«r]|;wiM-li>«rt»ml*T 
erwSliul   Bernardiaua  TamitanuB  (D«  narbo  gal)l<-w,   Üb.  II.  c»n.  15>  n 

fiilKPiiclmi  Wortmi : i-ujua  ilnn  doroseon«  halitimi  «t  va)KiTTin  n^qflt'unt  alin 

qiintlrioiininm  niMüier«:  nnm  «ef^  pnrit«p  Hunt,  ao  Ir^viohandl*.  (AI.  Lvitiaa*. 
Äijlirk>ili*jiicu»,  T.  II,  psg.  1U90.) 
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kachexie  aus;  im  Verlaufe  derBclben  werden  die  Knochen  leicht 
zerbrechlich  (pag.  364);  sehr  häufig  entwickelt  sich  Lungenphthiae; 
manchmal  besteht  kurz  andauernde  Albuminurie,  ohne  daee  immer 
Nephritis  vorliegen  würde;  Hydropsien  kommen  in  schweren  Fällen 
als  Terminalerscheinung  vor.  —  Die  Nachkommenschaft  so  erkrankter 
Weiber,  die  übrigens  sehr  leicht  abortiren,  ist  schwächlich  und  elend 
und  verfallt  leicht  der  Scrophulose  und  Rliachitis. 

Das  andere  Extrem  der  Hydrargyrose  wird  durch  die  acute 
Quecksilbervergiftung  repräsentirt,  bei  welcher  die  Erscheinungen 
einer  schweren  Qastero-enteritis,  selbst  in  tödtlich  verlaufenden 
Fällen,  in  den  Vordergrund  treten. 

Die  mercurielle  Therapie  führt  wohl  nie  zu  jenen  Formen 
chromschcr  Hydrargyrose;  aber  auch  acute  Quecksilbervergiftungen 
sind  nicht  leicht  zu  besorgen,  weil  doch  nur  geringe  Quantitäten 
des  Mctalles  verabreicht  werden ;  noch  am  ehesten  können  schwere, 
ja  tödtliche  Intoxicationen  nach  äusserlicher  Application  von  sehr 
concentrirten  Sublimatpräparaten  verschuldet  werden.  Das  Bild  des 
Mercurialismus,  welches  sich  im  Verlaufe  der  medi- 
camcntösen  Anwendung  der  Quecksilborpräparate  aus- 
bildet, macht  sich  in  den  meisten  Fällen  zuerst  dadurch  bemerkbar, 
dasB  die  Patienten  über  metallischen  Geschmack  im  Munde  klagen 
und  die  Emp^ndung  zu  verspüren  angeben,  als  wenn  sie  ein  Metall- 
atück  (eine  Münze,  einen  Schlüssel)  im  Munde  hätten;  gleichzeitig 
besteht  vermehrte  Speichelsecretion  - — Speicbelfliiss,  Ftyalismue, 
Salivation')  — ,  mitunter  in  so  hohem  Grade,  dass  die  Kranken 
von  dem  stets  überfliossenden  Speichel  in  höchstem  Maaase  belästigt 
werden.  Weiter  reiht  sich  entzündliche  Schwellung  des  Zahnfleisches, 
insbesoDdcrc  der  unteren  Zahnreihen,  an.  Die  Pyramiden  der  Gingiva 
sind,  den  vorderen  Zähnen  entsprechend,  roth,  geschwollen,  mit  einem 
eiterigen  Belage  behaftet;  oder  die  AfFection  betrifft  hauptsächlich 
das  hinterste  Zahnfleisch,  so  dass  es  oft  über  die  Kronen  der  letzten 
Zähne  quillt  —  Gingivitis.  Der  gleiche  Proccss  ergreift  auch,  für 
den  Fall  der  Mercurialismus  sich  steigert,  Zunge  und  Wangen,  kurz 
das  gesanimte  Mundinnere  — Stomatitis  mercurialis;  mitunter 
tritt  da^  und  dort  oberflächlicher  Zerfall  an  der  Schleimhaut  ein,  es 
entstehen  seichte,  mit  schmutzigem  Belage  behaftete,  von  einem  rothen 


')  Schon  Bischof  Theodorico   Borgogiioni    (12(K3 — 1298)   bosohreiht 
den  nach  Queckiiilberinuiictioncii  hervoi^orufenen  SpeichelflusH. 
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8fliimc  uingebone  Opschwflro  —  McrcarialgenchwOre  — ;  dabei 
8iituivkolt  sicli  ein  ho  «'i(l(>i*licher  Gestank  iu  der  Munilhrthlp, 
aueti  ili»  thri^ffbung'  unttT  dem  Oblcn  Foetor  ex  ore  sehr  zu  Inj 
Imt.  Ini  Miij^'ii  und  DariiK-tiiiale  kommt  es  öfter  m  kaiairhAtiscbra 
ZuHtHiiden;  die  Venliiiiuiif;  ist  gostCrt,  m  entstellen  kiilikartigB 
Srliiiierzcn,  liuf  SliiliIentlueniBRen  werden  vemii*lirt,  dOnnttOssfg. 
mitunter  lilutl},';  diew  Syniptumo  fflogeu  inAncliiiinl  den  Keigoa  m 
eröffoen.  meist  jedoch  Folf^  sie  der  Stomatitis  nach ').  lo  no^ 
■rliwcreren,  meist  Temaclilnßsiirten  Füllen  breitet  oich  der  ciitzflnd- 
liclie  I'rocoes  auf  daa  Periost  der  /ahnßcher  ao«,  reiche«  att&chwUll 
und  dadurch  die  fcctreffcnden  Zätinc  gleichsam  aii-t  den  AWi?«!« 
drängt;  in  der  That  erscheinen  die  Zühnp  deni  Kranken  TerUnicert, 
Hte  werden  nchoierzhart,  gelorkert  und  Tallen  mitunter  ho».  Ja  die 
Periostiii«  der  Alveolen  kann  »ich  auf  die  Kiefer  fortsetxen  and 
Nekrose  derselben  verantassen,  ebenso  wie  in  höheren  Graden  die  rat* 
zämllicho  Schwellung  der  Weichtheile  xu  ausgedehnteren  Oan^riloer 
cen/en  führen  kaniL  Iu  unHort>n  Tagi>n  «ind  ncbwerere  Sehüdigongm 
durch  die  niedieamentüM  Ifydmrgyrmte  uold  kaum  xu  bemrgm,  da 
man  schon  hei  den  erBtcn  Anxeirlien  des  Mereurialisinu»  mit  dea 
nfithigen  Anordnungen  nicht  «äiimen  wrd.  —  Niir  in  M>ltenvn  An- 
nahmen vhtl  auch  nacli  innerlicher  Ein  Verleihung  dieaca  Mf 
ein  Exanthem  der  Uaut  (Arxnoi-Exautbcui)  beobachtet. 

Die  medicamentiwL'  Hydrurgjroso  kann  dun-h  jedes  Mercor 
prüpurat  und  nach  Jeder  Einvcrlcihungnmcthod»  veronlawt  war 
den;  im  Oiin/en  kimimt  der  MerrurinlJHmuH  um  sa  eher  xu  Staotle, 
je  mehr  Quecksilber  einverleibt  wird  und  durcli  je  Uogvcv 
Zeit  dact  gesclijehl.  Die  ^'ahl  de»  (Jncckoilbcnnittcla  int  da  coa 
keinem  grussen  Belange;  die  in  den  vorauagegangenen  Blatt 
aufgeführten  Morcurprüparate  dürften  in  den  daaellial  nngeg«t 
"Dosen  bezüglich  de»  Ilörvurrufen«  einer  HvdrargjToaü  zicmHdi 
gleich werthig  sein;  dorn  QiiockHilherfomianiid  kommt  diPM>  Kigco- 
Bchaft  freilieh  in  viel  geringerem  (irade  tu,  dieses  Mittel  be^flmsl 
aber  auch  dio  Sypliiliapruducte  mir  in  milder  Weise.  lodewen 
spielt  hier  die  iiidividuello  Disposition  eine  gnwM  Rolle;  m   bat 


')  l''üi-bTiDK«r  (Vi<rTt«r  C'ongr.  f.  in.  Uti^  DmiKht  U«-<i.-Ktg.  ISOk  t 

Ii«(t.  -Iff?)  hat  nach  inucrtii^lier  »iler  fiuurrlicber  Anwoiilang  von  L(aB«krilb«r 
Albuniiiiiirld  bGobnditol,  die  »r  auf  luxiM-hr  UlomorulHi«  ttirCIrlinihTt  und  voa 
dfr  iluTch  Sy^liilii  bodingtoo.  ituf  infwliOMr  N«pkritis  b(Y«]t»nd«n  Albawittahp 
Mmcr»<.h(.jJct, 
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H.  ZeiBsP)  schon  einen  Tag  nach  der  ersten  Einetäubung  der 
Conjunctiva  mit  Calomel  Stomatitis  entstehen  sehen;  ich  habe  nach 
einmahger  Einsalbung  des  Mons  veneria  mit  Unguentum  neapolitanum 
(wegen  Fediculi  pubis)  schwere  Stomatitis  mercuriatis  beobachtet, 
während  sonst  oft  genug  sehr  energische  Quccksilbercuren  ohne  Spur 
von  Mercurialismus  durchgeführt  werden  können.  Von  der  Stomatitis 
und  Salivation  hMben  Zahnlose  (Greise  wie  Kinder)  gewöhnlich 
länger  verschont.  Ferner  haben  Individuen,  die  einer  grossen  Rein- 
lichkeit huldigen  und  sich  dabei  eines  gesunden  Gebisses  erfreuen, 
weniger  unter  Stomatitis  zu  leiden  als  solche,  welche  die  Mund- 
pSege  vernachlässigen  und  mit  schlechten  cariösen  Zähnen  verschen 
sind.  Es  ist  nicht  unwahrscheinlich,  daas  Irritationen  des  Darm- 
tractes  (durch  unvernünftige  Wahl  der  Speisen  etc.)  während  des 
Queckailbergcbrauches  Störungen  in  diesen  Theilen  gleichfalls  viel 
früher  veranlassen.  Die  Tolerabilität  gegen  das  Quecksilber  wird 
darum  bedeutend  erhöht,  wenn  man  die  Patienten  von  vorneherein 
zur  scrupulösesten  Reinigung  der  Zähne  und  der  Mundhöhle  anhält,  zu 
welchem  Behufe  Zahnbürsten  (mit  oder  ohne  Zahnpulver  oder  Zahn- 
seifen), Gurgelwässer  (Of.  3 — 7)  sehr  fleisaig  —  insbesondere  nach 
den  Mahlzeiten  —  verwendet  werden  müssen;  überdies  ist  es 
gerathen,  cariöse  Zähne,  hauptsächlich  aber  die  Schleimhaut  irri- 
tirende  Zahnstümpfe,  zu  entfernen  und  den  Genuss  des  Tabaks,  in 
welcher  Form  immer,  völlig  zu  verbieten.  Auch  im  Uebrigen  hat 
eine  nach  jeder  Richtung  hin  rationelle  Lebensweise  Platz  zu 
greifen,  und  der  Patient  Erkältungen,  Ausschreitungen  im  Essen 
und  Trinken  und  andere  schädliche  Influenzen  zu  vermeiden.  Unge- 
bildete Kranke  sollen  —  wenn  ein  schleuniges  therapeutisches  Ein- 
greifen nicht  sofort  nöthig  erscheint  —  auf  alle  diese  Cautelen  erst 
durch  euiige  Tage  dressirt  werden,  oder  in  der  ersten  Zeit  nur 
geringere  Quecksilberdosen  bekommen ;  sorgfältige  Ueber- 
wachung  ist  bei  allen   Patienten  unerlässlich. 

Stellt  sich  während  der  Quecksilberbehandlung  Mercurialismus 
ein,  so  setze  man  mit  dem-  Präparate,  gleichviel  auf  welche  Art 
es  angewendet  worden,  sofort  aus  und  entferne  etwa  anhaftende 
Salben-  oder  Pflasterreste  durch  Abwaschen  u.  s.  w. ;  dabei  sind  die 
oben  empfohlenen  Vorsichtsmassregeln  mit  doppelter  Strenge  durch- 
zuführen.    Die    Mundhöhle    muss    sehr   häufig,    wenn    nöthig  jede 


')  Allgem.  Wiener  med.  Ztg.  1879,  pag.  31. 
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•/s — V«  Stunde  ausgespült,  etwa  vorhandene  Mercurialgeechwüre 
mit  stärkeren  Lösungen  von  Kali  chloricum,  Kali  hypermanganioum 
u.  Ä.  bepinselt,  mit  Lapis  oder  einem  anderen  Causticum  geätzt 
werden ;  gegen  Diarrhöen  und  Koliken  verabreiche  man  Obstipantien 
(Tannin,  Salep  etc.)  und  Opiate  und  vermeide  jede  Ueberladung  des 
Magens. 

Je  nach  der  Schwere  der  medicamentösen  Hydrargyrose  stellt 
sich  Heilung  derselben  in  wenigen  Tagen  oder  erst  nach  1 — 2  Wochen 
ein.  Es  steht  dann  gar  nichts  im  Wege,  wenn  die  Indicationen  es 
erheischen,  neuerdings  Quecksilber  zu  verabfolgen;  man  nimmt 
sogar  öfter  wahr,  daas  die  Patienten  nun  grössere  Mengen  des 
Metalles  vertragen  als  vordem;  die  geschilderten  VerhaltungsmaHS- 
rugeln  müssen  Jedoch  nach  wie  vor  aufs  Pünktlichste  eingehalten 
werden. 


Einundreissigste   Vorlesung. 

Inhalt:  Allgemeinbehandlung  (Fortsetzung).  —  Jodtherapie.  — 
Innerlicher  Oebrauch  der  Jodtinctar;  des  Jodkaliuni,  Jodnatrium;  dea 
Jodoform;  Jod  und  Eisen. 

AuBBcheidung  des  Jod.  —  Jodismua;  Jodachnupfen,  Angina,  Thr&nen- 
fluss;  AiTection  dos  Respirationstractes;  Jodexanthem ;  Atrophien  drüsiger 
Gebilde;  Aendeningen  in  der  9e-  und  Excretiun.  —  Verhalten  dem 
JodiamuB  gegenüber. 

Gleichzeitige  fiehandtung  mit  Jod-  und  Qu ecksilb ermitteln.  —  Iiri- 
tirende  Verbindungen  bei  gleichzeitigem  Gebrauche  von  Jod  und  Calomel. 

Vegetabilische  Mittel.  —  Guajao  und  äassaparilla. 

Die  Allgemeintherapie  schützt  ror  Generalisation  des  Contagiums 
nicht;  auch  nicht  vor  Recidiven.  —  Methode  der  successiren  Behandlung. 
—  Eigene  Anschauung.  —  Therapeutisches  Verhalten  gegenüber  der 
Initiatmanifestation,  der  conatitutioneU  gewordenen  Krankheit.  —  Indication 
für  Quecksilberpräparate;  für  Jod;  für  eine  combinirte  Behandlung.  — 
Anzeigen  für  Einreibungen,  subcutane  Injectionen,  innerlichen  Gebrauch 
ron  Queck Silbe rmitte In;  für  Jod,  Jod  und  Eisen;  für  combinirte  Jod-  und 
Qnecksilbertherapie.  —  Dauer  der  Behandlung,  Dosirung.  —  Behandlung 
der  malignen  Syphilis;  der  Quecksilber*  und  Jodkacheiie,  —  Beachtung 
allgemeiner  GrundeStze  der  Medicin. 

Therapie  der  syphilitischen  Kachexie;  der  amyloiden  Degeneration. 

Therapie  der  hereditären  Lues.  —  Localbehandlung;  Allgemein- 
behandlung. 

Seit  ■William  Wallace')  kennen  wir  in  dem  Jod")  eben- 
falls ein  vorzügliches  Mittel,  das  mitunter  mit  grossem  Vortheile 
gegen  syphilitische  Erkrankungen  angewendet  wird  und  deren  Pro- 
ducte  manchmal  viel  sicherer  zum  Verschwinden  bringt,  als  Queck- 
silber. Ein  milde  wirkendes  Jodpräparat  ist  Jodtinctur  mit  Wasser 
verdünnt  (Of.  5).    Der  meisten  Beliebtheit  erfreut  sich  mit  Recht  das 


'), Jodine  oder  Mercur  gegen  Syph.,  Vorlesungen,  The  Lancet  1835,1836;  — 
F.  J,  Behrend's  Sjphilidol.,  1.  Th.,  Leipzig  1839,  pag.  103  u.  175. 

*)  Der  Meerschwamm  wurde  eigentlich  schon  sehr  früh  gegen  Syphilis 
gebraucht,  wie  aus  der  Schrift  des  Alexander  3eitz  (Sytz)  über  die  Lust- 
seuche (1509)  EU  entnehmen  ist. 
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«clion  von  Wallace  empföhlerio  Jodkalium,  wi-lchcB  stu  O^JS — 1,0, 
ahfs  auch  xu  2,0—4,0  und  wenn  nuttiig  in  norli  gröswri-ri  M«"ng<'U 
pro  die  in  Lwiting  (»>f.  67)  «der  ritU'uforiii  ((_»f.  (iS)  vt-mbrolgt  wird; 
iri  gleicher  Weise  ist  dns  Jodiiatrium  zu  v«rordnen.  Dsm  Jodtf 
form  wird  nur  iii  Piltenform  (Or.  86)  dlMpcn^irt.    ' 

In  manchen  Fällen  ist,  wie  noch  aiuioinHnderge*tpt2t  Verden 
mU,  der  gleichzeitige  Gebrauch  von  EUonprUpuratpo 
luigcaeigt;  man  bedient  sich  hierzu  dor  ßiancard'MbcD  IIIImi 
(Of.  69)  oder  eines  Ähnlichen  Ocmengea  in  IHlIcnforai  (Of.  TU);  der 
SyrupUB  ferri  jodati  «trTüilt  dt>ti  gleichen  Zwu-ck,  nur  i«l  er 
leicht  zersetzlirh  (die  Zenwbihnrkcit  wini  durch  ein  ctogelegtcH  roiaei 
Dmhtsriick  vermindert),  man  Ttrordnet  ihn  mit  Syrupun  simplex 
oder  einem  anderen  Synip  (Of.  71). 

Da»  Jod  uird  ungemein  Rchnel)  reworbirt  und  kann  achon  Didi 
wenigen  (!*,>>— ID)  Miniiton  im  Speichel^  spütor  im  HarD,  der  OaD«, 
Milid)  u.  ».  w.  naehgewieeen  werden.  IMc  weitaus  gröiuttu  MengK 
wird  durch  die  Nieren  und  xwar  ziemlich  schnell  —  innerhalb 
24  Stunden  —  auegeuciiicdcn;  ein  kleiner  ThoU  scheint  jedoch  du«* 
längere  Zeit  im  Körper  zu  circutiron,  bis  nach  AVuchen  der  R«! 
durch  die  Nieren  eliminirt  wtr<l.  Bei  ittillvndcD  Frauen  konnte  tnu 
das  eingenommene  Jm!  noch  durch  einige  Tage,  nachdem  daa  Mittel 
ausgc8ct7it  worden  war,  in  der  Milch  finden,  aelbat  wenn  die  Unter* 
Buchung  dv»  Uiims  ein  negativen  Itcpullat  ergab. 

Auch  nach  li^in Verleihung  des  J»!!  irutcht  sich  mitunter  dnr 
Reibe  von  Erschvanungen  geltend,  welche  den  Organisroua  mehr  od« 
weniger  schiUligeii,  ihn  mitunter  indtlich  iH-drohen  —  Judivmni. 
Von  der  schwere»  Jüdint«xieatiou,  »etehe  durch  Aufnahme  gromrr 
Vengen  Jod  (etwa  Jodlinctur)  entsteht  und  unter  dem  Bilde  einer 
Bchweren  OantroontcritiB  verlÄuft,  kSnnen  wir  liier  filgüch  abseboi; 
wir  Wollen  nur  gnnz  kurz  bei  dem  Jddismu»  v^weüc-ii,  wie  er  aieh 
im  Laufe  im  innerlichen  Jo<lgohrftuches  mitunter  acut,  mittillttr 
allmlUig  auHxubildon  pHcgt.  Eines  dor  onten  Symptome  iat  Tro^«ft- 
heit  in  der  Nase  und  darauflolgender  Katarrh  —  Jod  scbnapfea; 
die  übcnnSfisige  Secretion  bezw.  Irritation  beschränkt  sich  jedoch  mcbl 
auf  die  Noaeoachleimhaul  allein,  nondorn  pHe^  eich  auch  auf  benac^  , 
harte  Höhion  und  Canälo  auszudehnen ;  demgemftw  findet  man  mit-  ■ 
unter  Angina,  ThrfiuenfluBa,  Schmerzen  in  den  Hirnhöhlen: 
jn  ee  erscheinen  auch  Gesicht  und  üdcr  geröthe«.  Die  kalarrhaUicbe 
AlTeetion  ergreift  manchmal  auch  die  Schleimhaut  de«  übrigen  Revpi* 
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ratinntttructos;  P.  Ehrlich')  hat  iü  einem  Fatle  (Ins  bodroh- 
lic^hp  Itild  i'iiiCN  Otrtttii4ri[]['niH  lM>(>bnrlitet ;  meiHr  klugen  ilic  Pfttionl^on 
üWr  HiiBlftirfiz  iinil  Si('liiiicr/.on  in  ilcr  Brust;  jn  selbst  I'noumotiio 
uod  Pleuritis  mit  tödtlicheni  Auagango  sind  beobflchlot  -wordon.  An 
der  allgomeincn  Decke,  vonifihnilioh  im  CrOHichtc,  an  Act  Stirne, 
um  Riickvii,  fiilwickolt  sinh  ciiiR  Akii«  —  JoUnkne,  oder  die 
Hmit  tirkmiikt  in  Furm  eiiirr  Unseola  oder  I'iirpuva.  Niich  dem 
dirccten  Nncliwoiee  von  Jod  in  den  Drfl»en  (Adamkiewicz)  eu 
iirlhtnlcn,  kann  man  die  Knts^tehiing  liea  Jodexanthem»  auf  Auft> 
Hrhi'idung  liex  Metalles  durch  die  Uaut  zurtlckfahreti ;  die  Sclileimbaut- 
aiitich weilungen  scheinen  glelchfallB  mif  Bliniiniitionsvorgiingeii  des 
Jod  lu  benihoii.  Nipht  zu  überwhea  sind  Atrophien  drüsiger 
Organe  (Äiiimniii,  Tcstikel),  die  bIoIi  bei  litn^ercm  Oebrniiphe  Ton 
Jffliprii paraten  einstellen;  ein  College,  der  sich  verftnlaBst  sah,  gegen 
»eine  rergrßsserto  Schilddrüse  öfters  Jodtinctur  anzuwenden,  konnte 
jed«!)  Mal  <lic  Wahrnehmung  machen,  da»^s  nach  einiger  Zeit  auch 
seine  Tostikel  incrklicii  zu  eeliriunplbn  anfingen.  —  Die  Sc-  und 
Excrctioneii  vurtmiti;»  nicb  nicht  gleiubniünitig;  der  Hpeicbid  i«t  bald 
Termehrl,  buld  vtrniinderl;  die  MthJuibttoudermig  iiiuimt  uuflalleud 
ab;  der  }Iarn  wird  Hpiirlieli  und  eiweissliilltig;  die  Monise»  Hcbeinen 
reiclüicliei-  xu  ftiesiien. 

"Von  allea  Symptomen  des  Jodisniiiii  ivt  An»  JodexaiilWm  al» 
da»  harn)lü»p«te  aufüufüssen :  so  Innge  dipae«  allein  Wdlelit,  brauclit 
mau  sieh  vun  der  weiteren  Anwendung  ilen  Jod  niehl  ubhulten  zu 
lasHCu;  Hobald  aber  eine  der  anderen  IntoxicatieuuerHcheinungen 
«ich  einstellt,  BiRtire  man  sofort  jeden  ferneren  Gebraueb  den  Mittele, 
Einzelne  Individuen  zeichnen  sich  durrh  eine  so  hochgradige  Idio- 
fljDkra&ic  gegen  Aae  Präparat  au<>,  das»  verbültuis»mä«&ig  »ehr  kleine 
Doeen  bereits  »cbwcrcn  Jodismux  hervorrufen.  Uciat  bilden  sich  die 
TntoxivationAsyiKptonic  nucli  Auasetzen  dct*  Jod  zurück,  und  dann 
vertragen  die  Individuen  den  neuerlichen  Gcbraucli  des  Mittels 
gewöhnlich  besser  als  zuvor.  In  drei  Fällen,  in  welchen  Intolera- 
bitilät  der  Schleimbaut  des  Naaenrachenraunies  gegen  Jod  bestand, 
sah  P,  Aubert")  difl«telbo  »chwinden,  nachdem  man  den  jodhaltigen 
Pillen  je  0,05  Bßlladotmae:ctract  zugesetzt  hatte;  die  Pillen  wurden 
2  mal  täglieh  gereicht,  bis  Tolerabilität  eintrat.    P.  Klirlich  hat 

*)  U«b.  ■Wesen  u.  Beltandl.  d.  Joilismus.  Charitf-AniiBlcn,  X.  Jnhrg.,  Berlin 
18S^  pu;.  129. 

'')  Jouni.  oT  cut  and.  ven.  dk  lä8&,  fAg.  'ääS. 

85« 


bei  schwerem  Joditttnu«  etwa  in  der  Tlälftc  ticincr  ncoliaclitnngen  d«c1i  ] 
Darreichung  vun  4,5—7,0  Siilfcnileiiuro,  rfio  durch  3,0 — 4,0  krthlnn- 
»aiires    Xati-on    in     150  Tlieilen    Wasser   gcIlM  wurde,  Coiipiroiij 
de«  Jodanfallee  cunstatürl.    Dasselbe  Präparat  ompliohlt  Ehrliclii] 
in  der  Menge  von  8,0 — 1.0  etwa  alk*  2  Tage  als  [*rtiphrl*üticuiD , 
KU  verabfolgen,  um  einem  Jodismiis  vorzubengen '). 


JJci   sehr  Hcliweren.  desperaten  8vphili»erkrttnkungcn   oder  bei 

Liiralisaliou  der  Krankheitspi-ofluvle  in  funrtions-  oder  lebenr- 
wichtigen  Organen  pflegr  man  zu  einer  gleiehzeitigen  und  xwar 
euergixchen  Cjuei-ksilber-  und  Jodlherapie  Heine  Zuflucht  zu  nefamoii, 
gewöhnliffh  in  der  Weise,  dass  der  Moi-etir  in  Fomi  von  InunetioacB 
zur  Anweiiilung  gelangt,  während  das  Jod  innerlich  gvretchi  wiid. 
In  dteti[>n  Kfillcn  hat  man  «olbaUoritiindlirh  auf  die  Synipcomv  4k 
Mcrcuriftlismiw  ebenso  wie  auf  die  de«  Jodismus  zu  achten. 

Uebordics  sei  man  darauf  bcdaolit,  dasn  im  VerlMuft* 
parallel  nebeneinander  hergchcndcu  Jod-  und  (tuivkeilbcrther.i|rt«'di' 
und  zu  auch  irritirendc  Verbindungen  eu  Stande  kommen  kVinnea, 
wie  dies  in  dc^r  folgciidcu  Darrcichutigsurt  schon  vor  liingerer  /dl 
(von  Prickc*),  Edmund  Rose'),  Heuneijuin  *),  I.agardcl 
heobacliti-l  wurdoii  ist.  Üvnicsst  nämlicli  der  I'atient  .IndkaUum,  w 
uuterlass»  man,  zur  Hellten  Zeit  in  die  OonjuncHTa  Calomel  ein- 
zuHlHiiben.  weit  das  Jodkaliuni  (dan  lierettx  »ach  wenigen  Minutao 
in  die  ThränenflüKHigkeit  ubi^rgelit)  dne  Calomel  in  QuccksUherjudür 
und  Queckdilberjudid  iimflf>tKt,  welche  bei  AuwRaenheit  von  KoebMli 
oder  Judkalium  liiHtich  sind  und  auf  die  Conjunctiva  Stzend  wirkn 
(Bellin  i  "),  "W.  Schlaf  ke ').  M^an  ninsti  tüch  übrigens  die  Hügüek- 
keit    vor   Augen    halten,   das»   Quecksilber    und   Jod,   gl 


I 


*)  8.  >uoh:  O.KroKnig.Sulfanfli.  bei  JodinDiia,niariU<Anaala>,  X.  Ji 

Berlin  189&,  pof;.  177. 

")  Oambiiricer  ZoltBchr.  Bd.  V.  3,  1837. 

■)  Du  Jod  in  gntHMT  Dou,  Vlrohow'*  A.reh.  IM.  XXXV,  jmg.  » 

•>  Gm.  hcbJom.  1867. 

*>  6fts.  dxjs  bA|i.  IftßT. 

*)  Lo  KperiiDPntal»  lSr73. 

^  Zum  Ovlinucbi;  von  JoAmU  u.  Oaloinel  ta  «lar  Auffrahenk..  Alb. 
*.  Orüfu'f  Arvli.  f.  Ophth.  DU.  .\XV,  Abih.  2,  Bnrlin  1H71I.  p«^  Sil  {atm 
«iti)^hi>n<ii<  osperlm^ntollA  flia^lio,  in  if«r  «Sminlliob«  «iMclilSKic«  Arbvitna  W- 
ra<'k«fliliRC  cradiein«n|.  —  8.  Hudi  Biohard  Floiiobsr,  CoIil  d. TorftailaniiifMi 
rerachied.  QijMjkiill>9rv«rb.   im  thier.  OrganisauB.  DmumIm  mwt.   W^baiurtr. 

isn,  pA«.  flau. 
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gereicht,  unter  Umständen  auch  an  anderen  Orten  dieselhen  gefähr- 
lichen Doppelverbindungen  eingehen  könnten. 

Von  den  vegetabilischen  Mitteln,  die  schon  im  Anfange  des 
XVI.  Jahrhunderts  gegen  -Syphilia  im  Gebrauche  standen,  haben 
sich  zwei  ihren  Ruf  bis  in  unsere  Tage  erhalten:  das  Guajac  und 
die  Saasaparilla.  Nach  dem  Zeugnisse  Braasavola's ')  wurde 
der  Hispanier  Gonsalvua,  der,  selbst  an  schwerer  Syphilia  leidend, 
nach  vielen  fruchtlosen  Curen  endlich  auf  den  neu  entdeckten  Tnaeln 
durch  den  Gebrauch  der  Abkochung  einea  indiachen  Holzes  von  der 
Krankheit  genaa,  zuerst  mit  dem  Guajac  bekannt;  er  importirte 
es  dann  nach  Portugal,  wo  er  an  Andern  die  gleichen  Curen  aus- 
führte. Im  Jahre  1519  erschien  bereits  die  berühmte  Schrift 
Huttena:  De  Guajaci  medicina  et  morbo  gallico  liber  unus;  in 
Italien  verdankte  das  „Lignum  aanctum"  Braaaavola,  insbesondere 
aber  Fracaatori*)  seine  Verbreitung.  Auch  der  Sasaaparilla  sind 
gute  "Wirkungen  bei  Syphilis  nachgerühmt  worden;  und  Fallopio*) 
bediente  sich  bereits  einea  Decoctes,  das  Saasaparilla  und  Guajac 
enthielt. 

Die  Anschauungen  bezüglich  der  heilkräftigen  Wirkung  dieser 
Mittel  wechselten  in  der  Folge  ganz  bedeutend;  dieselben  wurden 
immer  wieder  hervorgeholt,  und  noch  heute  nimmt  man  nicht  ungern 
Zuflucht  zu  ihnen.  So  haben  sich  insbesondere  zwei  Decocte,  das 
Decoctum  Zittmanni  und  das  Decoctum  Potlini,  welche 
der  Hauptsache  nach  aus  Saasaparilla  bestehen,  bis  jetzt  behauptet; 
ebenso  erfreuten  sich  zwei  Syrnpe,  der  Larrey'ache  und  der  von 
Laffecteur,  die  neben  anderen  Ingredienzien  Sassaparilta  und 
Guajac  enthalten,  durch  lange  Zeit  hindurch  einer  gewi^on  Beliebt- 
heit. In  der  That  lässt  sich  dem  Decoctum  Zittmanni  mitunter  ein 
wohlthätiger  Einflusa  auf  alte  Syphilisformen  nicht  abstreiten. 
Man  verordnet  jetzt  von  dem  stärkeren  sowohl  wie  von  dem 
schwächeren  200—300  Grm.  für  1  Tag.  Fällt  die  abführende 
Wirkung  des  Decoctea  zu  stark  aus,  ao  eliminirt  man  die  Senna 
aus  der  Abkochung  (Of.  72,  73). 

Das  Zittmann'sche  Decoct  und  der  Larrey'sche  Syrup  wnd  aber 


']  Alexandri  Fontanae,  UutiDeasis,  de  Morbo  OalUco  et  ligno  indico 
quaestiones,  Quaeat.  I,  AI.  LuiBinus,  Aphrod.  T,  I,  pa^.  705. 
*)  Syphilis  aive  morb.  galt.  tib.  UI,  ▼.  356  ff. 
^  De  morb.  gall.  tract.  eap.64;  —AI.  Luisinus,  Aplirod.  T.  II,  pag.  805. 


noch  immer  in  f^wisscni  Qrade  auch  (lufickKitbcrhällif^.  Ea  unter 
lie^^  jedodi  gar  ki^iiicni  Zweifel,  dafe  die  Saaaaparilla  für  itich  alluiD 
auf  Syphilisproducie  gleichfalls  in  der  g^nsti^en  AVeiite  uinwirict; 
dabei  ist  es  ^r  nicht  nüthig.  das  Mittel  in  so  giYMiMoti  Ucngm 
(1— l'-t  rruTid  l:ügtich)zu  Terabmdion,  ala  ea  Clifford  Allbalt') 
cmpfiehU.  Prof.  Bidenkup^  in  Cliristiania  wondiM  die  Saftiui[uiri1la 
seit  1375  bei  älteren  nnd  »ubr  allen  Sypliilifirurmi-ii  mil  jj^Ktrm 
Nutzen  an.  Kr  1il«8l  aus  den  lersehnit tonen  und  geHtoaacuon,  dtircji 
3  Stunden  Ober  Wn8SQrdani|)f  gekoehten  Wuncln  ein  PeetHMuni  von 
30  auf  50O  Colatur  bereiten,  das  er  durrh  3 — 6  Wuch«n  täf^lii^l) 
verabfolgt;  bei  Frauen  und  Bchwächlichen  oder  an  ßaeme4.'hen  Za- 
etSndcn  leidenden  Individuen  verriHgen  er  die  Dose  um  die  H&lfte. 
Fntiontcn,  die  auf  dem  Lande  wohnen  odet  auf  Reiaoo  sind,  jv 
onlnet  er  ein  eingcdioktos  l)c«:oct  mit  %rup  nnd  Hnni|f.  —  In 
ßinigon  Füllen,  die  wegen  schwerer  Syphilis  energische  Queckailbv- 
uiid  .I(Hlunrfn  durchgemacht  hatten,  ohne  jedoch  lleibmg  oraeh  u 
haheii,  konnte  ii-ti  mich  Ton  der  au^eietchneten  Wirkung  der 
8a«aB£)arilla  übi'rxeugcn  (Of.  74—76)  und  in  anderen  Aberdie«  enn- 
statiren,  dun»  duif  An»Hehen  von  herahgekemmenen  Patienten  lidi 
KUseiiends  bt^sitertf,  ja  ein  blühendem  wurde,  nelhnt  wenn  vollstftndigB 
Heilung  der  SypIiiÜHpruduetu  durch  diuM's  Mittel  nicht  zu  endelai 
war.  Dabei  kaim  ich  jedoch  die  Yurmuthung  nicht  untordrQclifD, 
da»»  auch  bei  diesem  Krfulgc  der  geordneten  Lebensweise  (nag.  4M) 
im  Spitale  Vielns  ku  venlaTiken  nein  dürfte. 


NHchdem  wir  die  jelxt  übltohen  IJehandlungaweinon  d 
gegangen,  erübrigt  es  nucti  die  Fragen  %a  erörtern:  wajiu  hat 
mit  der  Allgemeinhehnndlung  »i  beginnend  welcho  therapout<Bebf 
Methode  ist  zu  wühlen  i*  und  wie  lange  »oU  die  AUgemeintherafiip 
fnrtgeRetzt  worden? 

Rh  kann  hier  nnmögUch  unsere  Aufgabe  Hin,  sanuntlMH 
Anschauungen  über  STpbtlistherepio  und  alle  ihro  Wandlung«» 
vorzuführen;  wir  können  iine  an  dio*oni  Orte  nur  mit  jenen  Behand- 
lungsmethoden befiiMüon,  welche,  cntBprochend  den  g«'genwfirtigMi 
Auffaasungen  über  die  Krunkbuit,  unter  den  Klinikern  gang 
gäbe  sind. 


ual, 


')  riMtWimer.  Vaj  ifflO;  ~  Amh.  t.  OmnnUi.  n.  Syph.   ISTI.  p^.  W 
*)  SaMBpnrUlii   und  Jod    boi  8n>>>ili9,  N.  »«g.  f.  Liufer.  Bd.  XT.  9.  H, 

8«p.>Abdr. 


Fflr  diojeiiigon  Syphilidologcn,  wck-he  in  Jcr  Inil:ialiiianift'st.atü>n 
bereit»  den  cMi-ii  Au»ilrurk  der  t'dnstihitiom'lli-n  huvt  crblUrkteri, 
galt  «H  aU  OtiUit,  mit  der  AUf^ftiieinlhcrsiiiH'  nicht  ku  zü^em  und  dits 
8olbe  süfort  miixuluiti>o;  nIc  wurde  auch  rcJiou  in  der  Absicht  utitur> 
noniinBii,  um  dadurch  die  S<'ui'hi'  imoh  »'rliiwiriß  zu  erstickcii  und 
alk'ii  wc'ittren  Fulgcn  vorxubetippii.  Di«  Krfalining  Iml  jedocli  zur 
Genüge  geluhrt,  datta  eine  notOi  so  IrOiizoitif^  angewondüti?  universüllo 
Behandlung  dun  L-rwünechteii  Erfol«  nicht  liorbfiführt  und  conslita- 
tionello  Erscheinungen  bei  dieetm  Yoffaliren,  wenn  sie  auch  manch- 
mal verspütet,  glcidiäam  hinau^^^eachobcn  orscheinCD,  nicht  aus- 
bleiben. In  Folge  dessen  wurde  die  Methode  immer  allgemeiner, 
die  »yphiliti^c-he  Iniiitilmanifeeiliitiun  mir  loail  zu  behandeln  und 
mit  einer  Allgenicintherapie  erat  dann  hervorzurUekcu.  wenn  bereit» 
aiwgMprochene  Zeielion  von  Genera lisatiou  des  Cuntagtum»  vor- 
handen sind. 

Wenn  wir  nun  getreulich  berichlen,  dnss  es  in  der  Tliat  bei 
weitem  in  den  meisten  Ffillen  gelingt,  die  constilutioiiellon  Hymplome 
durch  ein«  entsprechendo  universelle  Behandlung  ziemlich  schnell 
auni  Versehwinden  zu  bringen,  so  dürfen  wir  anderöeit»  denn  ducli 
nicht  vorHchwöigon,  dase  hierdurch  einem  nouerlipbon  Auftaucher 
der  Krankheit  kcineswefis  vorgebeugt  inird.  Ja  dass  wir  vor  Kecl- 
diven,  selbst  wenn  dio  früheren  Symptome  durch  die  Therapie  sich 
vollkommen  zurück  gebildet  hatten,  gar  nie  gesichert  nind.  Auf 
Grund  dieser  traurigen  Erfahrung  ist  denn  auch  von  A I  fred 
Pournier')  die  „Methode  de»  h-aitemmts  swrajessifs"  empfohlen 
worden,  die  diirnli  2  Jahn?*)  in  der  Art  fortzusetzen  ist,  dass  der 
Hauptsache  nach  eine  Queckftilherthcrajiie  Platz  greift  in  immer 
grÖBsoren  Zwii*ehenrfnjmetJ  (von  4,  (i,  H  Wochen),  dio  man  zur 
Verabreichung  Ton  Jodkalium  benüt«;  auf  ilicM  Weise  werden 
uni(elHhr  10  Monnio  auf  die  Therapie  und  14  auf  die  Pansen 
repartirt.  Die  Methode  hat  in  Deutschland  in  Rineeker  und 
Beinen  Schülern"),  Unna  u.  A-,  wenn  auch  in  modificirtor  Form, 
Nachahmer  gefundtn;  unser  auagczcielmctcr  College  A.  Ncisser*) 
rätli    6og»i-   mit    diener    ^intcrniittirenden    aucceattivon    Bohandltuig" 


')  Lecans  sur  1a  Sypli.  etc.,  l'aris  1873,  iib£.  1(191. 
*)  J(^litt  ili'liut  er  die  HnliiindluiiKtilrtuc'r  Biiger  Huf  3  Jalirc  an*. 
^Afax    Böckhart,    Blu[8eriini-IJiiocki"ilbrr,    oin    neti*«    PrftpnrRl    ««., 
MonflftliHno  t.  iimkl.  Pi-nrnttol.  Iftft'i,  pwj;.  1M. 

*)  Zw  äy|>1iiliel><>}i.,  IloutBüiiG  ineil.  Worhmmi'hr.  1S*1, 
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Truapik. 


Hofort  XU  be^nnen,  nBrl»l«-in  man  gf^fUndnii,  deas  Aie  InirinfananifM» 
tation  nicrlit  cxstirpirhar  ist. 

Die  Tliar^ai'lii'ii  M-hoiticn  mir  jctlticli  kvine  gi>Dfigvmltm  Beweüe 
für  Alf  "Richti^kpir  der  Ijci  dicisor  Motfaude  uliwallcndon  Ansi>h«uiiiig 
7u  I>ieton :  ii?li  linhi'  viclmnlir  «.'inijijt?  Malp  i-onKtulin>ri  uiÜHäwn,  wie 
liflptnÄfkig  sich  niirunter  Koridive  wiederholen,  trutz  eingreifpwi« 
Quecksilber-  und  Jodtherapien,  und  mii'h  überzeugen  können,  don 
ein  Kiiwartcndcs  Bcnohincn  bie  und  dn  von  besserem  EinfluBw  «f 
die  KückbilduHg  ilcr  Kmiikboit  w«r.  al*  enorßische  (."uron.  Andwer 
Heits  ubiT  bin  icb  wii-der  im  nH  von  der  iEiivcriri«;<igt>ti  ^VirklUlK 
der  QueckHÜbtr-  uiict  .rodprSparate  flbcrzeugt  worden,  doM  idi  m 
gelui'Ut  babc,  dii-  j^lduiiL-  Mitrdf^traeMe  eu  wandeln  und  mrin 
Beiiehineu  daiiaeh  einzurichlvii.  Das  LUupigeiAieht  lege  irh  anf 
die  Localbehandlung;  wu  diese  nielil  anwendbar  ist,  tracht«  ich 
sie  durob  dio  regionäre  Tlivrapie  ku  erMetz^n.  Aus  dioKem  Omnde 
denke  ich  aueh  gar  nicht  daran,  boini  Vorbande nwin  einer  un- 
exätii'[Hi'biiren  JntLiabuanift-'ätutiou  und  der  nlv  bL'gb>i lernten  Adi,*n- 
dden  eine  A)]|;eniointliera|>ie  einzuleiten;  ieh  bDBcbrünke  mieli  d« 
mir  auf  jene  Mimtniibnicn,  dneo  tob  bereitR  auf  pig.  49& — 504 
gedachte. 

Itit  die  Krankheit  constiltitioncll  geworden,  so  schöpf*?  irh  die 
Uireciiven  für  die  Therapie  von  der  Natur  der  Syphilisprodorle. 
.Hnirbe  SypiiiliHcntHieißintgr'n,  die  den  l'atinntfn  nieht  i>cb'l8tig(m.  iBt 
an  lipinen  Wnidiiiigen  otier  VrninHtaltiingpii  ttihren  und  die  för  die 
grmindt;  Umgehung  keine  InfcrHonFtgcfHbr  iit  nicb  »rhliesscn,  kann 
nmn  nicinrr  Ansteht  nach  giinz  g<>triHit  der  Hpmitnnrn  RörklHldunft 
ülierliiHscn.  Irh  wi'irtle  e«  durum  Niemand  aU  l'nterlaMuugnsQtule 
anrechnen,  wenn  er  eine  Roneoln  syphilitien  keiner  Allgemini- 
behandlung unr.er7/igc.  'Wandeln  »ich  oinzelno  lloseola  biß  theo  in 
Papeln  um.  w>  kann  man  «ich  noi-Ji  immer  «nf  die  pag.  .VW 
geBfhilderte  l^ixaDjeliiimlliing  luvirbränken,  wi'il  l'apeln  «af  di«ce 
Weise  meist  ecbr  nicher  «vliwiiiden.  litt  das  papulfi«c  Syphilid 
jedoch  iuini*ebreitet,  erfolgt  doRR<>n  Involution  nur  sehr  träge,  dann 
ist  eine  Allgemoinbchandluiig  um  I'lntiw,  weil  miui  dadureb  an 
schnellsten  der  Gefahr  begegnet,  das»  cinxvlnu  Efltoroaoenzen  nSaaeod 
oder  ulceröe  werden.  Ucberhaupt  wird  dio  AUgenicinbehandlung  io 
allen  Syphiliaßllen  angexeigl  «ein,  in  welchen  die  Kriinkheit  durch 
die  Mengf  ihrer  Producte.  dereri  Unifung  »>der  diinb  den  Silx  it 
wirbligen  Organen,  sowie  auoh  durch  diu  TendeuE  zu  erwoicLoo  uad 


(»tcrig  zu  »dimclzen,  eine  Bchwcrcro  F.rkrnii'kunjrsfonn  darstollt;  di? 
schnelle  HfiluiiR  tnim»  hier  jwier  nntloreii  Kiiolisipht  vonins<''inii. 

Die  (iu('ck«ilbor])riii>Är9te  erweisen  «ich  f«»t  in  allen  Plisisen  iler 
Syphilis  von  dor  be»toii  Wirkimg,  wenn  m  »kh  darum  handelt,  die 
Symptome  so  «chncll  flU  mug^lich  »um  Vcrsclrnndyn  zu  brinRen; 
insbcKtindt-rc  üIm-ii  si«  ditiHcn  EiiiHusa  nc-hi*  «ugonselieiulioh  auf 
frisclu-ire  i*rniliirt(i  au»;  man  knnti  alit'r  wahrnrliineii,  dnwn  Hpiil- 
fornitm  it:r  l^nen  »ioli  unter  dem  (Jtrimiiielio  de»  SJcrcura  gluJL-hrallü 
SL'lir  (tfi  znriK'kliililrn.  Hrlileclit.  pmülirtc,  si-rKphiilnHc  (niil  nmlliplcr 
Lymphadenitis  liciiiiftctt*)  Indiviihiett  jednch  und  Hnlclu%  die  zu 
Eiteruti|jen  und  Knochennekrowm  tendiiTn,  ver)riip*n  Mcrciir  nicht 
immer  nnd  reugir«n  mnnt'limnl  H«f  diyst'»  Mittel  mit  Iicdewli-iider 
Vt-THcliliiniiieiiinfr;  dnHuelho  ist  dnr  Fall,  wenn  die  Lucs  unter  dem 
Bild«  eiiUT  i^nldppirenden,  niiiligiien  Form  auftritt.  Hier  ist  ent- 
wedcr  nur  eine  roliorircndc  Behnndhmg  am  Platze  oder  auch  eine 
.lodtlierapie,  wcirh'  letztere  bei  hernhpeknnmnmeii  Suljoeten  selbotiin 
Begiime  der  Syphili»  vorthuilliuft(.T  ist,  aU  QucikHÜbcr.  Die  Patienten 
erholen  sich  unter  dieser  Thempiü  auffallend  schnell  und  erscheinen 
dann  auch  geeignet,  selbst  Quecksilberinittel,  wenn  »piitei-  deren  Vcr- 
nbreichung  nüthig  werden  aelhe,  mit  Nutnuii  tu  gebrauchen.  Acltere 
Syphiliscrkraukungfii  und  »«Iche.  die  mit  Zerftill  der  Woichtlieilf, 
Eiterung  und  Nukniae  der  Knen'hen  ciiili ergehen,  laiwien  durch 
Jod  oU  er^tftunlioh  raitche  Heilungen  tizielen.  —  In  whweren  Fällen 
Ton  Syphili«  (der  Kiiige weide,  der  Siiuicsorgane,  der  Herveiiecnlren) 
bedient  man  Bieh  mit  Vortbei!  der  comlinirten  Queekailber-  und 
.Indbchnndlnng. 

K»  wurde  bereit«  erwiihnt,  da»»die  (juoeksilberinunetionon 
die  wirkeamste  antisyphilitiiKehe  Behandtungsmütliede  duratellen  und 
bei  schwerer  Lues  (des  ^'c^ve^8yste^18,  der  Kingeweide  etc.)  fast 
nicht  7U  entbehi'GO  sind.  Individuen,  deren  Verdauuiigatraet  einer 
Scbuuung  bedarf  tiiid  die  sicli  iiielit  gerne  den,  wenn  auch  nur 
wenig  echniorxhafti'n  Injeetionen  unterziehen,  bleiben  ohne  weiteres 
auf  die  EiiireUnuiKscur  angewiesen;  ftir  schwangere  Frauen,  die  mit 
Syphilis  brliiift^^t  sind,  itibt  es  kaum  ein  milderes  tlierapeii tische» 
Verfahren.  Bei  manchen  Patienten  jedoch  wind  die  Inuncti^nen 
niclil  anwendbar,  entwetler  we^on  ausj^edehnler  UIcei-aHonen  an  der 
Haut,  ftder  weil  die  Qiioeksilhertialbe  —  wenn  auch  «eilen  —  Eczeme 
erzeugt,  iider  weil  sieh  dieser  Methode  andere  Schwierigkeiten 
cutgegenatellen;     in     solelien    Fällen     macht     man     entweder    von 


intiortirh   dargereichten    oder   subcutan  boigcbrarliten   Qucckanbcr- 
mitteln  Gel  »rauch. 

I>iL>  8ul>ciitan  injicLrlen  Uittcl  Terarlionen  g)«khfalLi 
Magen  und  Danucsinnl  und  eignen  «ich  für  die  Behandlung  anibu- 
lunlor  l'iitii>n(cn  in  Tor^nKlicIirr  Wpiw ;  dabui  ist  dieiM-  HL>tbcHli> 
durch  l'riieision  in  der  Dosirung,  Hequcmlichtoit  und  Saubi-rkcil 
Anwendung  ausgczcicfaDCt;  mit  manchen  der  hierbui  verweaAt 
l'räparato  kann  man  überdies,  wie  pag.  52ü  erwähnt,  nuf  Rückbildung 
der  HyphiliBproductu  recht  cncrgisoL  einwirken.  Mitunter  rufeu  al 
diu  Inji-diiim;»  HclnuLTKliiLriiKkt^it  und  gtvtteigerti.'  RL-action  her 
»DiIiiMs  nmn  gczv'ungen  ist,  zu  einem  anderen  Terfahren  zu  greifeiL 

Sind  Injeedunon  iii<'Iit  mn  Philzc  und  iiucli  Inunetiime»  ou« 
irgend  einem  Urundp  aungeM-hlosufn,  no  kaiin  man  gelrotti  zu  den 
innerlieh  darüureirhenden  Queektiilbi'rmiuoln  seine  ZuHucht 
nehitien.  ßei  «.'honender  nufincrksamer  Mcdiention  sind  die  Mürendei] 
Nehenerseheinungen  gewiBS  nicht  erhohlicher  als  bei  den  Torhis 
genannt(!ti  Methoden;  dabei  verdienen  aber  die  per  o»  beigebruchton 
Mercui-prÄpiirato  liezüghch  ihre«  Einflucts«»  auf  Involution  der  SyphiUB> 
producte  den  Vorzug  vor  maiiehen  subf^-utan  injicirien  Miireln. 

Unter  den  Jodpräparäton  ist  dae  Jodkaliuni  obenan  zu  Stollen; 
in  manchen  Fällen  wird  die  Jodtiadur,  in  Waaeor  verdünnt,  bcwer 
vortragen.  Das  Jodoform  hat  vor  dem  Jodkali  keinen  Varzug,  wiid 
dagegen  Öfter  durch  unangenehmes  Aufi«t<i8aen  lästig. 

Hei    anämiftchcn    Pafienieji    erweist    sich    die    Vcrlrindung    il«^ 
Jod  mit  Einen  als  sehr  vortheilhaft. 

Liegen  Rrhwere  Syphiliserkrankungen  des  Augru^dmOehim»  elc" 
vor,  80  gelingt  es  oft,  tiofeti  Schiidigungen  in  diesen  Thi-ileu  vor- 
zubeugen, wenn  sofort  Quecksilber-  und  JotlbeliaDdJung  gleichzeitig 
eingeleitet  wird;  in  dem  Falle  wird  der  Mercur  gewöhnlieh  in  Fum 
von  Inunctionen  in  ziemlich  grossen  Quantitäten  (4,0 — S,0  und 
darüber)  angewendet,  widirenil  innerlieh  gleidifalls  grosso  Domb 
Jodkiiliuni  (2,0 — 8,0  pro  die)  verabreicht  werden. 

Die  Zeit,  während  welcher  diu  Spocilica  zu  gebrauchen  si 
fällt.  Je  iiacb  der  Schwere  des  Proccsses,  verMhieden  lange  au»;  die 
Schwankungen  in  der  Dosining  wieder  hängen  —  die  Toleraax  von 
Seite  dcB  Patienten  vorausgesetzt  —  nicht  nur  von  der  Schwere  der 
KrankheitHfonn,  nondern  auch  davon  ab,  ob  da»  Mittel  mehrere  Male 
oder  mir  1  mal  tüglich,  oder  vielleiclit  nur  jeden  2.,  S.Tug  oder  gar  nur 
)  mal  in  der  Woche  verabfolgt  wird. 


Bei  hkk  Ai-LuiiMeixiiiuutKut..  zv  ssuuavhtkkmi  ilHvitv^X-isu,       &-fl 


>'iclit  aiiögcbrtntolt'  ixlor  nur  mit  g^riagon  Iniiltrationezuatänden 
einhergolicndo  Affnntiöiien  wi'lirnin  »ioh  echcn  tifli^ii  oinpi-  Allpcmniii- 
behandlung  von  ii\ir  wenigen  Tagen;  I-'lwkeyphiUdc.  Moningcal- 
irritatinnon  pflegen  nnrli  6—10,  mitunter  »rhon  nach  zwei  Inuoc- 
tioiipn  7,11  sclnviiidcn;  Hcneorung  (iy]il«ltti.ic}ii?r  Noiiralgicn  hab<!  irh 
in  einy.r!neii  KfilUfn  narh  niiirr  siilK-utaiien  liijccrion  von  CJiiepk- 
silberformamid  odpr  (H«um  cincriMim  im  Brmrlir  der  neiiralgisrh<!n 
I*Brtic  oder  narh  Verabreichung  WEmiger  DoHen  .ludkiitiitm  beobarhtot; 
cbcnur»  »ipht  man  das  Hypliiülim-lip  Fieber  nai-h  etlirben  Oaben  dieser 
Sp«ritica  weichen.  Intensive  Krkru.nlvuagNf»rmeii  oder  golebe,  die 
durch  ihrfin  lang:eii  Bestand  bis  an  die  GronzR  einer  gewis«<?n 
Per«i«tensi  gedielieii  sind,  erfordeni  immer  eine  Iflngorc  Behandlungs- 
daucr,  diireh  etwa  4 — 6  Wnehen,  ja  selbst  durch  Monate. 

Wird  man  durch  die  Öyiujttoiiif  nicht  gcdrürigt,  h«  empHrhlo  ich 
mit  kleineren  Üuben  r.»  beginnen;  sehr  ofb  lasecD  »ucb  diese  sehon 
eine  Hufl':i!lendi;  liivuliitioii  eiKielcii;  iat  keine  liürkbiidiing  wahr- 
iciinehmen,  »iIit  liiit  dicnelbe  mit  einem  Mate  inne  gehalten,  dann 
sfbreite  ieh  xn  höheren  Dosen.  Nur  in  noleben  Fallen,  die  ein 
niM-lies  und  energisches  Eingn^ifen  ürftmlern,  wi«  bei  Syphilis  des 
JieiTensiysteni«,  der  Sinnesm-gann  fU\  isl  es  gerechtfertigt,  ja  geboten, 
die  liebandbang  nofwrT   in  ausgiebiger  Weiüe  einziileiteti. 

Die  Art  der  Erkrankung  und  der  Zustand  de«  erkrankten  Indi- 
^'idnu^l8  sind  somit  für  unser  iherapeuHsehes  Vorgehen  be^tiniiuend ; 
nur  bei  Syphiliavcrerbung  fehlt  uns  mitunter  jeder  Anhalts- 
punkt für  die  iJnuer  und  Energie  der  Therapie.  8üid  ttäudicli 
(leritoren  einer  snteben  Vererbung  auf  ihre  NBi'hkommcnMeliaft  zu 
Kc«' huldigen,  sn  haben  diewelbeu  einer  antisyphililtsehen  IJehandUing 
Helhnt  dann  nnterwwrfeii  r.a  W(.rilen,  wenn  bei  iliiien  sonst  kein  auf- 
fiilligeK  Zeiehen  der  Krankheit  vorliegt.  In  dem  Falle  ist  man  eben 
rein  auf  subjeeti%-e  SehütKungen  angewiesen  und  kanu  luVlrntenw  aus 
der  Sehwero  der  vererbten  Lues  neeh  einige  Direetiveu  für  die 
Behandlung  ableiten.  Ein  Mehr  int  hier  iituner  besser  alg  ein 
Weniger.  Es  dehne  sieh  darum  diu  Therapie  auf  mindestens 
8^ — 10  Worben  ans,  wahrend  welelier  Zeit  QmvkBilber-  nnd  .Tod- 
pröpamtc  in  nuflgiebigor  Weise  7,ur  Anwendung  gi^liingen  mügen. 
Bei  dem  Manne  pflege  ich  überdies  je  ein  Zehntel  Cubikcciiliinetcr 
grauen  Ocles  in  die  Nähe  beider  lloden  subcutan  xn  iojieircn. 

Im  ['elirigen  wird  die  Tlieni])ie  si»  lang«  t'orlgeHetitt,  als  inner- 
halb dtir  Qrcnzon  einer  vci-uünt'tlgeii  Desii-uiig  uueh  Btutttcruugeu  zu 


coiutatiren  mnil.    Abur  »el)j8l   DAi-h    vollslämligem  Seliwindi'n   »Di^ 
Symptome  ist  es  mi'ockrnättsi);,  die  Modicamonte   noch  durch  eini( 
Zi-it  iiH  dl  wirken  xu  lai>8i?n.    Eiit):i>rei')ieiKl  der  »clirutlloD  Elimiimtit 
cloB  Jod  mag  dgasolbo  Docti  durch  2 — 3  \Vorhot)  Tcrabfolgt  w«nliHit] 
fr&hrend   für  il«s  QuwkHilber,  welche»  —  iMbOBondere  nai'h  Iniinr^ 
tionen  odor  Injcctionon  von  grauem  Ocl  —  Iftngorc  Zeit  im  Oipwii*- 
mu0  zuriickbehalteti   wird,   ein«  Ueberdiepensation   von   «inn 
Woolie  Ausreichen  düi-Tte.    -Ic   mehr  »ich  aber  dJd  NoihweDdi^knl 
ergibt,  die  1U>tmndliinf;   niif  einon  längeren  Zcitrtiiun   auMiidehm'^ii,' 
um»ni»elir    iniiiM    ilic    AufmiTknamkirit    dtM    ArKt4^    uuf    dir    durch' 
Qucckfiiibor-    oder   iTodmittel    hcrrorgenifenen    Neb[-mT»eheinunf;pa| 
(pit^.  <y2'  ff.  lt.  532  ff.)  gerichtet  sein. 

Hni  proiiihirter  Hehandhitig  ixt  «■>  vnn  Vortheil,   mich   fitäsPAj 
Wflchen    mit    dem  Medipameot   durch    mehrere   Tn}{e   Burauwtxwi 
Reibst  wern  BÄmmtlicho  Ei*rheinutigen  noch  nicht  gewchwimden  siod;' 
nach  tHn[>r  itdtcheii  I'nuse  pOegt  das  neaertling«  goreinhle  Mittel  auf 
Uli)  BQ  b(>H!M>rc  Wirkungen  zu  entfnltoti;  oder  mnn  wechacll  im  Ijiufe 
der  Zeit  mit  Quecksilber-  und  Jodpr&pnniten,  mit  welch*  l«4ztMm[ 
die  Bclmndluiiff  gewöhnlich  abgeschlossen  wird. 

Leider  erreichen  wir  dunib  die  »ogen.  Specifica  nicht  immer 
da»  erselititc  Renuhstj  wenn  man  auch  im  Beginne  der  Tbimpü 
mciel  RctuLTungen  bcubnclitet,  ho  pflegen  in  seltenen  Pillen  iMvli 
einiger  Zeit  ilic  ulteu  Krank hcitahordc  Mcb  zu  ver^elilimmcm,  ncoe 
hiiuuzutrt.-teii  und  diiit  (loMunimtbefindcn  de»  Patieolen  xuscbctMU 
schlochter  xu  werden;  inabewindere  aitid  in  der  Kichtung  d!«  unter 
dem  Namen  ^uiiilignc".  ^galnpiiirende'"  Syphilis  bekaniilon  Primien 
zu  fürchten;  liior  lüBst  «eh  durch  den  Forlgebrauch  von  Jod-  odw 
(jUDekHUberniittäln  koin  Furlnclirilt  enswiDgcn,  und  es  ist  am  g9- 
ratbonsten,  mit  denitelben  ausKueeiKen.  Ein  ruburirendeB  Ter*^ 
fahren  ist  dann  am  iu'ilxunnilen;  gouunde  Luft,  gute  Kost,  mAanb« 
oin  Glas  Wein  oder  Li<)ueur  und  eine  passeDde  LocAlbehandliuif; 
verspivchea  den  besten  Erfolg;  der  aufinerkaaiite  Antt  wird  im 
weiteren  Verlaufe  der  Behandlung  auch  zu  entscheWcn  luiben.  ob 
auenerdein  noch  andere  toni»irende  Präparate  (Eisen,  Amaricnirtia, 
Arsen]  zu  vurabl'nlgeii  ninil. 

Hat  nmn  va  gar  mit  lallen   xa   thun,    in   dienen  die   xu    Uni 
Anwendung  de»  Mereur»  nnd  dml    einen   karhekliitehen   Zni 
des  riitii'iili-n  %'iTitrhuld»i  hat,  so  int  b«ii  nocli  vorhandener  iSvphili«  v( 
dem  Kortgi>braui-iie  divAcr  Mittel  gleirhfiilU  tiichts  zu  orwnrten; 
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gegen  bewährte  eich  mir  gerade  bei  solchen  Kranken  die  Sassaparilla 
neben  guter  Pflege  und  strenger  Beachtung  aller  Regeln  der  Hygiene 
als  ein  vorzüglichee  Medicament,  das  auf  die  Ernährung  des  Kranken 
den  besten  Einfluss  ausübt. 

Schliesslich  dürfen  wir  nicht  übersehen,  in  einzelnen  Fällen  auch 
noch  denjenigen  Bedingungen  gerecht  zu  werden,  welche  sich  aus 
der  Natur  des  leidenden  Organes  gleichsam  von  selbst  ergeben.  So 
hat  bei  Erkrankungen  des  Auges  überdies  noch  die  von  der  Ophthal- 
mologie gelehrte  Behandlung  Platz  zu  greifen;  schwerere,  durch 
Syphilis  veranlasste  Gelenksaffectionen  verlangen  die  gleiche  Be- 
achtung wie  Arthropathien  aus  anderen  Ursachen  (Immobilisirung  etc.) ; 
Muskel-  und  Nervenerkrankungen  bedürfen  mitunter  einer  Nach- 
behandlung mittelst  Electricität.  Constringirende  Narben,  die  nach 
syphilitischer  Ulceration  im  Larynx,  Pharynx,  Oesophagus,  Rectum 
zurückbleiben,  haben  operativ  erweitert,  bezw.  bougirt  zu  werden; 
manchmal  ist  die  Tracheotomie,  Gastrotomie  oder  Colotomie  nicht 
zu  umgehen.  In  einzelnen  Fällen  wird  sich  operative  Entfernung 
des  Krankheitsherdes  —  wenn  die  gewöhnliche  Therapie  zu  keiner 
Ausheilung  führt  und  der  Kranke  unter  der  Fortdauer  des  Processes 
Gefahren  ausgesetzt  ist  —  als  nothwendig  erweisen.  Kurz,  es 
müssen  die  Principien  der  Gesammtmedicin  bei  Behandlung  der 
Syphilis  stets  im  Auge  behalten  werden.  —  Nach  diesen  Gesichts- 
punkten wird  man  sich  auch  bei  der  Wahl  von  klimatischen  Cur- 
orten,  von  Bädfim  und  Brunnen  für  seine  Patienten  bestimmen 
lassen. 

Durch  Syphilis  hervorgerufene  kachektische  Zustände  und 
amyloide  Degenerationen  sind  nach  allgemeinen  Gesetzen 
der  Heilkunde  zu  behandeln.  Nahrhafte  Kost,  Aufenthalt  in  ge- 
sunder Luft,  massige  körperliche  Bewegungen  sind  die  Haupt- 
bedingungen ,  welche  zu  erfüllen  sind ;  Eisen  -  und  Jodpräparate 
fSrdem  mitunter  wesentlich  die  Besserung;  im  Uebrigen  ist  nur 
symptomatisch  zu  verfahren.  Mineralwässer  und  Thermen  sind  mit 
Vorsicht  zu  gebrauchen.  ■'* 

Die  hereditäre  Syphilis  wird  im  Ganzen  nach  den  gleichen 
Principien  behandelt.  Das  Hauptaugenmerk  ist  auf  die  Pflege  des 
Kindes  zu  richten. 

Die  Örtliche  Therapie  verlangt  umso  grössere   Sorgfalt,   in  je 


3url«n-m  Alfer  die  KJii^lt  stehen  unit  je  mclir  aiu  sich  duri'li  Kotb 
iiml  Harr,  »liimh  Speiche)  «nd  auderc  Öecretc  beschmutzen.  MutHi- 
und  Ntueiihühlt!  miuJ  durum  mit  Wattebüuseticheu.  di»  mir  WHitMif 
(wler  Muhvraulicn  dcsiiiflcircndeii  Solutionen  bvfeuchtet  sind,  bo  oft  alf 
niitbi^  zu  miiiinuii  und  elwa  Torlisrident!  Plafiue«,  Ilhai>adi>a  und 
Llcurittiotieij  ab  und  7.u  mit  dem  Lapütetift  zu  loudiirvii.  l>i»  Falten 
den  Halaes,  die  Achselhöhlen,  die  Genito-cruralfaltea,  die  Crena  osi 
und  deren  n^'h^te  Utiif^buii)^,  die  Rniclcehlen,  kurz  olle  StcUea, 
welche  durch  anfi^csammelte  Feuchtiftkcit  nuMenrt  w&rdeD  kötmeiit 
gleichviel  ob  dieBulben  mit  ^,v  phililiaohon  KtBoKKWlueD  beeetat  und 
oder  nicht,  mQsHen  Heissi^  gewaschen  und  durch  Einstäuben  ron 
cincni  passcuden  Pulver  trocken  gele^  werden.  Feuchte  Ery theoie. 
nässende  oder  exulcerirte  Papeln,  inipetiginöse  Slelleo  sind  nach  di-ci 
Wascheu  (mit  SoJalusung  oder  Sublimat)  mit  einer  PrScipitataalhe 
ünxureiben.  Ulceratjonen  an  der  Haut  werden  mit  einem  verdQnotitii 
Emplaetrum  hydrarpyri  (Of.  21)  bedeckt  oder  mit  Quecksilber« xydnl- 
gaze  verbunden.  Die  Wuitehiiii^en  niinml  man  am  )jrdiidIi«-hstL>n  in 
der  Badewanne  tot,  wobei  das  BadownsHer  auch  mit  äubtimat  ver> 
eetzt  (Of.  40)  werd<>n  kann.  8iud  die  Kiitder  durch  die  hereditäre 
Syphilis  in  nicht  zu  intensiver  Weise  depravirt  —  wa«  leider  mir 
eeltener  zutritTt  —  so  beobachtet  man  auf  diese  Behandlung  alldn 
bin  autTallende  Besscrun^n. 

In  Hchwercren  FAllen  verordne  ich  aberdics  kleine  QoantititeB 
Joidknlium  (U,I — 0,3  pro  die),  die  in  der  Milch  gereicht  werden;  oder 
niHii  rührt  das  Heilmittel  durch  die  Muttermilch  KU,  indem  man, 
wenn  das  Kind  nn  die  ßrust  gelegt  wird,  die  Mutler  grdaeere  Daaen 
Jodkalium  (1 — 2  Grm.  pru  die)  genicMen  Us^t.  Die  Fortsetzung  der 
letztgenannten  Behnndtungsmothodo  w&rdo  fw1h«tvcrKtündlicb  ru 
widerrathen  sein,  wenn  tiierdureh  die  Milchsecrelion  der  Stillcodcn 
«Imchnien  sollte. 

Sind  die  Ivindor  etwas  grösser  geworden,  so  können  Inunctionen 
(Of.  45)  ebenso  wie  ander«,  innerlich  dargereichte  Uedtcamento 
(Of.  56,  «1,  6'-»,  71,  75,  76)  gebraucht  weiden. 

Subcutane  Injeetioiien  eignen  »ich  nicht  ftir  zu  jugend- 
liche Individuen. 

Im  weiteren  füllt  die  Tlierapic  mit  der  der  «cqüirirten  Syphilis 
zusammen. 
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Leider  müssen  wir  das  bereits  abgelegte  Qestilndnies  wiederholen, 
dass  uns  bis  heute  keine  Therapie  bekannt  ist,  mit  der  wir  das  ideale 
Ziel,  jeden  Syphilitischen  zuversichtlich  und  dauernd  zu  heilen, 
erreichen  könnten;  wir  dürfen  aber  auch  mit  der  tröstlichen  Ver- 
sicherung BchliesBen,  dass  man  bei  Beachtung  der  eingehend 
erörterten  Grundsätze  den  mit  der  Seuche  behafteten  unglücklichen 
Kranken  nichts  destoweniger  unschätzbare  Dienste  leisten  und  somit 
den  Anforderungen  der  Praxis  in  vollstem  Umfange  gerecht 
werden  kann. 


I 

ORDINATIONS-FORiMELN^^^B 

^      1. 

Äcid.  cftrbol.  2.0—1,0 

9. 

Zinc.  öulfocarbol.  50,0—100^ 

^^^H 

Aq.  Tont,  (deot.)  200.0 

Aq.  fönt,  (doet.)  200,0 

^^^^M 

Zu  Wnschungcn  oder  Vcp 

Zum      IniprügQtron      tou 

^^^^M 

bUnden. 

Wattc'taiitpnim ;     lioi    atarker 

^^^1 

Merc.  8ul)l.  corros.  0,1 — 0,2 

SenrctiunderVagiiui  1 — 2dw1 

^^^H 

Aq.  fnnt.  (clcst.)  200,0 

in    der    Woche    für    V«—'« 

^^^^H 

Wie  No.  1. 

Ktiiiidi-  innzalvgen. 

^^^1 

Kali  (rlitoi-.  2,0—4,0 

10 

Acid.  earliuL  2,0— .'i,0 

^^^H 

Aq.  fiint.  <iies1.)  200,0 

Spir.  vini  20,0                      ^H 

^^^^B 

\Vi('  No.  1  lind  als  Mund- 

Ais .\.i>tziiiitti'L                 ^^H 

^^^B 

wasser. 

II 

Nitr.  argeiili  2,0—4,0          ^^M 

^^^^ 

Tinet.  opii  2,0 

Spir.  viui  (Aq.)  20,0                  V 

^^^ 

Aq.  fönt,  (di'st.)  200,0 

Wie  N(x.  10  (Weingeistla^J 

^H 

Alä  MuQdw&saer. 

Lösungen  dringen  oft  bei^^^| 

^H 

Tinot.  jod.  2,0 

in  die  Haut  ein,  ab  *fM^H 

^H 

Aq.  fönt,  {dest.l  200.0 

rig«-)                                        ^1 

^^1 

1— !J    Kflslöffel    tjiglich    zu 

12 

Merc.  subl.  corroa  2,0 — &,0       ■ 

^H 

m^timen   oder    wie  No.  4  zu 

Spir.  Tini  (Aq.)  20,0                 1 

^^1 

geljrauclion. 

Wie  Ko.  la                       1 

^H 

Acid.  tunnii'.  2,0 

13.  Merc  «ubl.  corro».  0.05—41.2    | 

^H 

Aq.  foHt.  (tlcat.)  200.0 

Spir.  Tini  (Aetli.  «ulf.)  20,0        ■ 

^^M 

Wie   Ko.  4  od(!r  aiitdi   zu 

Zu  Itepinaelungen  von  Infil*     1 

^^M 

Injectionou  in  dl»?  H."knin>lire, 

Iralon  an  ^clilHini Käuten  and     1 

^^^m 

Kali  hj|ieriii«ng,  0,1 — 1\2 

dünnen  UHUt|uirtien.                 1 

^^^ 

Aq.  dcst.  200,0 

14 

Merv.  aubl.  vurnta.  (),Qö — 0,2    1 

^^B 

Wiu  No.  6. 

Ol.  olivnr.  reo.  0,2                    ■ 

^H 

Ziac.  HitlfgcarboL  O^i— 1,0 

Collod.  20,0                           ^J 

^^^ 

Aq.  tont.  (de«t.)  200,0 

AVie  >'u.  13  und  bei  S3rp^^H 

^^1 

Zu     Injectiunfn     in     die 

lidou  dor  Uoltlhund  und  du   ■ 

L 

Trethra, 

Fuueohlen  Anzuwondco.          1 

Ordimatiohb-Fokuelk. 
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15.  Jodoform.  2,0 
Äeth.  flulf.  20,0 

"Wie  No.  13. 

16.  Tinct  jod.  10,0 

ZuBepinaelungvonLymph- 
strangsklerosen,  Lyraphadeni- 
tiden  und  syphilittachen  In- 
filtraten. 

17.  Tinct.  jod. 

>  gall.  aa  5,0 

"Wie  No.  16  (für  zartere 
Hautpartien). 

18.  Jodi  p.  0,2 
Kali  jodat.  2,0 
Aq.  de8t  20,0 

"Wenige  Tropfen  in  syphi- 
litische Infiltrate  oder  in 
deren  Nähe  zu  injiciren. 

19.  Emplastrum  plumbi  simplex: 
Oleini  crudi  180,0 

Plumbi  oxydat.  100,0 
F.  1.  a.  Emplastrum. 

Als  Deckmittel  (klebt  besser 
als  das  nach  der  österr. 
Pharmacopoe  bereitete  Empl. 
plumbi  spl.). 

20.  Emplastrum  hydrargyri: 
Empl.  plumb.  Bpl.(No.  1 9)  280,0 
Hydrarg.  60,0 

F.  1.  a.  Emplastrum. 

Für  syphilitische  Geschwüre 
und  Inültrate  (das  nach  unse- 
rer Pharmacopoe  hergestellte 
graue  Pflaster  reizt  öfters 
wegen  des  Terpentinzuaatzes). 

21.  Empl.  hydrarg.  (No.  20) 

>  ceruss.  aa  10,0 
F.  1.  a.  Emplastrum. 

Für  Kinder  zu  gebrauchen. 


22.  Empl.  plumb.  spl.  (No.  19)  20,0 
Acid.  saliayl.  1,0—2,0 

F.  I.  a.  Emplastrum. 

Als    Deckmittel    für    mit 
venerischem   Geschwür  com- " 
plicirte    syphilitische   Initial- 
manifestationen   und    andere 
exulcerirte  Infiltrate. 

23.  Lanolin.  20,0 
Hydrarg.  yiv.  5,0—10,0 

M.  ad  perfect.  extinct.  u.  f. 

Ung.  ein. 

BohnengroBS  einzureiben, 
um  Infiltrate  zur  Resorption 
zu  bringen. 

24.  Ung.  hydrarg.  20,0 

Wie  No.  23 ;  auch,als  Deck- 
mittel  für  syph.  Geschwüre. 

25.  Merc.  pp.  alb.  1,0—2,0 
Ung.  spl.  (Axung.  porc.)  20,0 

Als  Deckmittel  für  syph. 
Geschwüre  oder  bei  Papeln 
am  Kopfe,  den  Genitalien  etc. 
zu  gebrauchen. 

26.  Calomelanoß  5,0 

Ung.  spl.  (Axung.  porc.  oder 
Lanolin.)  20,0 

Bei  oberflächlichen  syphili- 
tischen Infiltraten  anzuwenden. 

27.  Ung.  hydrarg.  5,0 
Butyr.  cacao  10,0 
F.  globi  No.  10. 

Bei  Sklerosen  des  Cervix 
in  die  Vagina  einzulegen  (wird 
seihst  von  Graviden  sehr  gut 
vertragen).  Für  andere  Höh- 
len und  Canäle  ist  die  Form 
und  Grösse  entsprechend  zu 
ändern, 

30 


^^^^^^^^^^HK^                                                                ^^^1 

^^^H         2&  M«r<>.  |ip.  alb.  U,5— 2,0 

form  3n,0    bcetn'Dt.     (tit  n 

^^^H               Butyr.  cacao  äO,0 

einem  dunkeln  (.iel^sse  nnr- 

^^^^H               F.  Suppositor.  Xa  10. 

inbewahroB.) 

^^^^H                    Für  Papeln  uii<)  Ocwhwüro 

.^4.  Quwk«ll)eroxyduI(riizc:  Zcha 

^^^^^H               im  Ucctum.    Andere  Höhlen 

Meter   weicher  Qoxe   werdoo 

^^^^^H               uud  CoiiiUc  worden  ontsprc- 

wie    unter   Xo.    33    itnbibiri. 

^^^^^1               cbcndf  Acndoruiif;  der  Form 

Bodonn  aiug«driickt  und  mü 

^^^^^H                 und  Oriimt:  i^rfnrdcm. 

!10Gm].  Hydrar^vr.  cxvdulat. 

^^^H                 Culumul 

(ich  habe  das  llubnemann'sche 

^^^H                Butyr.  cac.  10,0 

and  das  Mo^cad'scbc  PrSp*- 

^^^^H                 F.  baoill  crassttud.  5 — 7  Mm^ 

mt    bewährt    gefunden)    be- 

^^^^1                    longit.  2— '6  Cid. 

streut.  (l»t  in  einem  dunkeln 

^^^1      . 

GefiLsHe  an  einem  kflhlenOjtP 

^^^^H                     In  die  Nascuhithlc   einza- 

aufmbewnliren.) 

^^^^^1                 rfihron.     (Aiidorc     Cavirätpn 

35.  Cftloinclgaze :    Mit    fein    pul' 

^^^^^H                 verlangen  i?nttipro<'h<>ndp  Aen- 

votirirtcm    C'alomol     ähnlirli 

^^^^^1             -    dcriin^  d<)r  Form  und  OrönRb) 

»He  die  früheren  pfo.  33,  34) 

^^^^^k         30.  Jodofurni.  piilvcrat.  10,0 

zu  bereiten  (brennt  nHffriwbm 

^^^^^H                    Auf  vt![)i>riü(-lie  Gcscliwüre, 

Wunden    durch    kurze  ZeitL 

^^^^^H               in  Lymphdrüsen -Alwesshöb' 

30.  Fcrr.    se^quichlor.    firTriallt». 

^^^^^1               len  etc.  zii  stäuben. 

Spir.  vini  dil.  aa  10,0 

^^^^         31.  Acid.  aalicyL  plv.  10,0 

Zur    Bopinaeluug    Tcocri- 

^^H                            Auf  venerieclie  Geschwüre 

Bcber  Papillome.                ^^ 

^^H                      zweimal  tfigHch  nufzutrai^n 

37.  Acid.  anonicoB,                 ^^H 

^^B                      bis  Ili^inigting  erfolgt.    Auch 

Moq)h.  niuriat.  aa  0,25 

^^H                        bei    stark    eiternden    I^apcln 

Calome!  2,0 

^^H                        mit  Yortheil  einigemal  aaüu- 

Gummi  araU  plv.  12,0 

^^V                      wenden. 

Auf  voDerischc  Papillomr 

^H                32.  Avid.  Mlieyl.  1,0—5,0 

aufEU  tragen. 

^^M                        Amyl.  pulverat.  20,0 

38.  Holutio  Rrwnicalie  alcoholica: 

^^H                            Zum  Kin.itüub>i>n  niUisrnder 

Arsonigc   Sttaro    in    TTobcr- 

^^H                        Puj>elit  und  Hunstiger  feucliter 

8chu83  wird  in  Weingeist  ge- 

^^H                       UautsteUon. 

kocht  (in  einem  Kolben  mit 

^^H                33.  Jodoformgaze :    Zelin    Meter 

aufwärts  gekehrt  (^m  Küliler), 

^^H                      reicher   Q&ze    werden    mit 

nach  dcui  Erkalt  uu  längere  Zeit 

^^H                      einer  L&aung  von  Spir,  vini 

«tchen  gclai«»en    und   61triH: 

^H                        couc    600,    Qlyc.    (10,    (Cidg- 

bei  gewSlinlicher  Zimwerteiir 

^^H                      pbon.   20)    imbibirt,    ausg<e- 

peratur  enthält  die  Flüssigkeit 

P                            drückt  und  sodann  mit  Jodo- 

beiUoiig !■>;>  aneoign  SftorK 

J 
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In  dieser  Concentration 
oder  zur  Hälfte  mit  Älcohol 
verdünnt  1 — 2  mal  im  Tag 
mit  einem  Holzstäbchen  oder 
Zahnstocher  auf  venerische 
Papillome  aufzutragen. 

39.  Mercur.  siftil.  corros. 
Ammon.  chlor,  aa  15,0 — 20,0 
Aq.  fönt.  200,0 

Zu  einem  Vollbade  für  Er- 
wachsene. (Metallwannen  wer- 
den angegriffen.) 

40.  Merc.  subl.  corros. 
Ammon.    chlor,  aa    1,0 — 5,0 
Aq.  fönt.  200,0 

Wie  No.  39;  für  Kinder. 

41.  Acid.  tannic  1,0 
Aq.  dest.  200,0 

Zu  Inhalationen  (auch  zu 
Injectionen  in  die  Harnröhre). 

42.  Merc.  aubl.  corros.  0,05—0,2 
Aq.  dest.  200,0 

Für  fünf  Inhalationen. 

43.  Alum.  1,0 

Aq.  dest.  200,0 
"Wie  No.  41. 

44.  Ung.  hydrarg.  1,0—2,0—4,0 

und  auch  mehr. 

10, 20 — 40  solcher  Dosen  in 
Ceratpapier  .oder  in  Kapseln 
zu  verabfolgen.  Jeden  2.  Tag, 
täglich  oder  Vor-  und  Nach- 
mittag 1  Stück  zu  inungiren. 

45.  Ung.  hydrarg.  0,2—1,0 

"Wie  No.44;  für  Kinder. 

46.  Graues  Oel:  Hydrargyr.  de- 

pur.  5,0 
Axung.  porc.  recent. 
Bebi  ovil.  recent.  aa  2,5 


fiat    extinct.    perfectis- 
sima! 

Zwei  Gramm  dieser  Salbe 
werden  mit  3  Gramm  reinen 
Olivenöle  verrieben.  Dieses 
Oleum  cinereum  enthält  20''/o 
Hydrargyrum;  das  Metali 
kann  durch  einen  grösseren 
Zusatz  von  Gel  beliebig  ver- 
mindert werden. 

Ein  bis  zwei  Tropfen  in  der 
Nähe  von  Gummen  oder  im 
Bereiche  des  Lymphstrom- 
gebietes  syphilitiaeher  Adeni- 
tiden  subcutan  zu  injicirenund 
wenn  nöthig  nach  ungefähr 
10  Tagen  zu  wiederholen. — 
Femer  zu  subcutanen  Injec- 
tionen, als  Allgemeinbehand- 
lung, ein  bis  zwei  Zehntel  eines 
Cubikcentim.  täglich  1-  oder 
2  mal  oder  jeden  2.  bis  3.  Tag 
einzuspritzen.  (Die  bei  der  Be- 
reitung zu  verwendenden  Ge- 
fasse,  Reibschale  etc.,  müssen 
zuvor  mit  warmer  Sodalösung 
und  die  Pravatz'ache  Spritze 
nach  dem  Gebrauche  in  glei- 
cher "Weise  gereinigt  werden. 
An  einem  kühlen  Orte  auf- 
bewahrt, bleibt  das  graue  Oel 
durch  einige  Zeit  brauchbar.) 
47.  Calomet.      subtiliss.      parati 

0,1—0,15 
Puiv.  gumm.  arab.  0,05 
Aq.  dest  1,0 

Für  eine  subcutane  Injec- 
tion;       dieselbe       ist      nach 
1 — 3  "Wochen  zu  wiederholen. 
86* 


S*)0 


TKKBjirilL 


46.  CnIoni(?1.  HihHIii»«.  pulirral. 
Nair.  chlor,  iia  2,0 
Aq.  «lest.  '20,0 
Miipil.  ^tnm.  aral).  1,0 

JetU'  Wtx'l»'  i4ne  siiltcu- 
tnne  Injcction    vonsunp  Innen. 

49,  Calomcl.  RiibHIiüit.  pamt.  2,0 
Glyc.  p.  20,0 

Zu  subcutancu  Iiueotioncn 
wie  Ko.  47  IL  48. 

50.  Hcrc.  subl.  com».  0,2 
Ai|.  dc!6t.  20.0 

TfigUch  eine  PrnTBta'schc 
Spritze  voll  »uWutan  xu  inj!- 
ciren. 

61.  Mete.  aubl.  corros.  0,2 
Natr.  chlor.  2,0 
Aq.  dest  20,0 
Wie  No.  .V). 

D2.  Pepton  •  Quecksilber  (nacli 
Bamberger's  Vorschrift): 
Nachdem  man  sieb  eine 
5%ige  Kublimnt-  und  eine 
nngofähr  äO^igv  K<i<-htuik< 
lütiung  hrrgeatcltt  hat,  lÖütman 
,.1  ttrnmm  Reisch-IVpton  (ji- 
nuclidctn  man  e'mv  grütiwrt' 
oder  geringereMenge  beiviten 
»■ili,  entHpnr>rheH<I  mehr  oder 
wenige!-)  in  50  CC.  destillirten 
■\Vasser8  und  liltrirt  Dwiii 
Filtrat  sotxi  man  20  CC.  der 
Suli1iiiiatli*4iung  zu  und  löst 
den  umstandenen  Niodor- 
sohlag  mit  der  nöthigcn  Menge 
(etwa  lö— ISCC.)Koche4b^ 
l<}eung,  gieset  die  Flüssigkeit 
in  einen  graduiiten  Cylindcr- 
und   Botxt  de^tillirte»  Waseei- 


xa  bin  da«  Oniua  genai 
100  CC.  beträgt.  Der  Qntct- 
ailbci^eliaU  beträgt  dfmaaflt 
1  <*!<>  und  jmKt  CC.  «otliik 
Ronau  I  ('tzmt-  Quwkinlb« 
als  Pi-pton-Verbindunj^  Vi* 
Flüaüj^keit  bleibt  bedeckt 
tDclirore  Tage  nihig  etriwa, 
C9  fi«bctdet  tkb  eine 
HcDgc  oioea  tnamißt 
Hocki^n  Niedetsohhise» 
(vicUctcht  ein  dem  Pcfitao 
noch  atihüngend«r  Kvd«- 
kSrper),  von  dein  maa  al^ 
filtrirt'. 
Wie  ^o.  SO. 

53.  Hrdrarg.  r«TDanid«t.  0^—41,4 
Xf\.  dest  20^ 

D.  ad  ritr.  nigr. 

Täglich  oder  joden  2,  Tag 
eine  Spritze  voll  xu  tiüicina 

54.  Ilydrarg.  riri 

Bebi  oviL  p.  aa  b,0 
pofit     extinctioncm      perfet 
tnetAÜi  adde 

<Opii  p.  0.5) 

Plv.  liquir.  7;0 
F.  l.  A.  pilL  No.  loa  Camp. 
2 — ^  St.  tägHcb  KU  nehmea 
.')5.  Ilvdrarg.  oxyduL  tanuic:  0,1 
Saei'U.  UeL  0,4 
Tnclud.  nebu).   proesioiic.  D. 
laL  dofl.  10— Sa 
Täglich    3—3   Stttdc    «o 
nehm  00. 
6&  llydrai^.  oxydoL  taimie.  UM 
Sscch.  lact.  5,0 
In  doH.  10, 
Wie  Nö.  65 ;  IBr  Kinder. 
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57.  Calomcl.  2,5 
Besin.  Guajac.  5,0 
(Opü  p.  0,25) 

Mucil.  g.  a.  q.  e.  n.  f.  p.  No.50.     65. 
Consp. 
Wie  No.  54. 

58.  Protojoduret.  hydrarg.  1,5 
(Opü  p.  0,5) 

Plvr.  et  Extr.  rad.  aoor.  q.  s.     66. 
u.  f.  pill.  No.  50.  Consp. 
Wie  No.  54.  ' 

59.  Mercur.  eubl.  corroe.  0,25 
SoIt.   in  pauxill.  Aeth.  sulf. 

et  adde  67. 

Plv.  et  Extr.  rad.  acor.  q.  s. 
u.  f.  pill.  No.  50.  Consp.       ; 
1 — 3  St.  täglich  zu  nehmen. 

60.  Calomel.  0,5 
(Opü  0,05) 
Sacch.  albl  5,0 
in  dos.  10. 

2—3    Stück    täglich     zu 
nehmen.  '  68. 

61.  Calomel.  0,2 

Sacch.  alb.  10,0  , 

in  dos.  20. 
Wie  No.  60;  für  Kinder.       69. 

62.  CalomeL  0,2  ! 
Ferr.  lact.  0,4  '  70. 
Sacch.  lact.  10,0 

in  doB.  20.  1 

Wie  No.  61. 

63.  Merc.  suhl,  corros.  0,1 
Aq.  dest.  (fönt.)  200,0 

1 — 3    EsslöfTel    täglich    zu  ' 
nehmen.  71. 

64.  Merc.  subl.  corros.  0,1 

Spir.  Tin.  rectif.  15,0  | 

Aq.  fönt  (deBt.)  150,0  , 


Täglich  1—3  EBslöfTel  in 
einem  Glase  Wasser  zu 
nehmen. 

Merc.  Bubl.  borros.  0,1 
Rhum  optimi.  100,0 

1 — 3  mal  täglich  V»  Löffel 
(=  10,0)  in  russischem  Theo 
zu  nehmen. 
Jodoform.  5,0 
Extr.  et  plv.  rad.  acor.   q.  s. 

u.  f.  p.  No.  50.  Consp. 

2—10  Stück  täglich  zu 
nehmen. 

Kali  jodat.  5,0—10,0 
Aq.  fönt,  (dest.)  200,0 

1—3  Esslöffel  (zu  20,0) 
täglich  zu  nehmen.  (Bei  Man- 
chen verursacht  das  Jodkalium 
Obstipation,  bei  Anderen  Diar- 
rhoe; man  setzt  dann  eine 
entsprechende  Menge  SjTup. 
mannat.  bez.  Diacodü  hinzu.) 
Kali  jodat.  5,0—10,0 
Extr.  et  plvr.  rad.  acor.  q.  s. 

u.  f.  p.  No.  50.  Consp. 

Wie  No.  66. 
Pillul.     Blancardi     lagenam. 

3 — 6  St.  täglich  zu  nehmen. 
Ferri  pulverati  2,0 
Jodi  4,0 
Sacch.  3,5 
Plv.  rad.  liquir.  7,0 
Aq.  dest.  2,5 
M.  f.  1.  a.  pill.  No.  100.  Consp. 

Wie  No.  69. 
Syr.  ferri  jodat.  1,0—5,0 
Syr.  mororum  (simpl.)  20,0 

Für  einen  Tag  (täglich 
frisch  zu  bereiten). 


^^^^B             ^^                              ^^^^V                TVKBArtK.                                                                          ^^1 

^^^^H        73.  Dccactum  Zittmanni  fortios: 

Corticts  ciiuituiioini 

^^^^H                Riulic.  8aseapa.r.  conecias.  20,0 

Radic.  liquir.,  uingut  coosoab 

^^^^^H               digcrc  tum 

et  cDDtusor.  as  OJi 

^^^^H              Aq.  comm.  s.  q.  per  hör.  24 

Exprime  et  per  pannum  cnk. 

^^^^^B              udditU  iutra  saccul.  linteuin 

Colahira  »it  pondiT.  7100,0 

^^^^H               Plvf  r.  Sacch. 

In  gleiclier  Wuiec  wie  No.72 

^^^^H                    >     Alumin.  SA  1,U 

und    neben     dcnuelbea    ni 

^^^^H                   •     ITydrarp.rhlor.iiiit.OiS 

gebrauchen. 

^^^^H                          Ciiiiiabar.  fitrtit.  0^ 

74.  Itadicia    Sawapar.    conKrJea. 

^^^^H               dein     ndditn    siiflic.    aquao 

20,0—30,0 

^^^^H                  fjuantit.    ax|ae    {wr   daas 

pmit  niao(>rat.  pur  duas  hör.  f. 

^^^^^H 

Deoiiüt.  pondnr.  frtlO.O 

^^^^H               Sul>  Hncm  coctionis  addc 

Für  einen  Tag. 

^^^^H              Fruct.  anisi  vulg. 

75.  Kod.  Saeaap.  coosciw.  300,0 

^^^^H                         focniculi,   singul.  con- 

poet  macerat.  per  du«s  bor. 

^^^^H                 tuB.  aa  0^ 

cum                              ^_ 

^^^H               (1^1.  Sciinae 

Äq.  fönt.  20110,0                  ^H 

^^^^H               Radic.  li()iiir.  3,5 

f.  Dococt.  inepiaa.  coUU  SOO;D 

^^^^H                Exprinio  et  per  pannum  coU. 

Olyccr.  30,0 

^^^^^B                Culutuni  Sit  poiidei'iH  500,0 

Syr.  »pl. 

^^^^^H                   Die  Tlnti'te  oder  tlait  (Jsnze 

MtiL  duKpum.  (u  100,0 

^^^^^^                in    iiioeiii  Tage  zu   nolimcn, 

2—3   E»HK"ffcI    tätrlich   n 

^^H                       nel)4^i)  Xo.  73. 

nehmen.     Für   ICindpr   eben* 

^^H                78.  Decoctuni  Ziilnianiii   initius: 

(tovifl  KHlTeelüfrol. 

^^H                       fCiidir.  Sassapar,  conwis«.  10,0 

70.  Radi«.  Bitssap.  conarjaa.  150,0 

^^H                      itddit.  Rpccieti.  e  devuct.  fort. 

po8t  maeerat.  p.duag  h(ir.  cum 

^^H                          rcüid.  c»que  cui» 

Aq.  foni.  HXXV> 

^^1                       Äquao    uoniniiin.    e.    q.     per 

f.  Dococt.  tnspi&e.  culaL  2nO,0 

^^H                          duAH  horns. 

Olyc. 

^^H                     tiah  fineui  coctioms  addo 

Syr.  8pL                              _ 

^^H                      Cortici«  citri 

MoL  dcapum.  sa  20,0        ^H 

^^H                    ScmiD.  carJatsomi 

1 

L     1 

ALPHABETISCHES 
AUTOREN-   UND  SACH-REGISTER. 


Abernethy  19,  25. 

Abortus  bei  SyphiliiTererbun^  462. 

Acne  cachecticorum  156. 

Acne  vulgaris  156. 

Acne  Hyphilitica  152,  156. 

Acquirirte  Syphilis  54,  79,  485. 

ÄcuHtiCDS  432. 

Acute  gelbe  Leberatrophie  248. 

AcaterVerlaufder  Syphilis  8.  Maligne 

Syphilis. 
Adim,  Andreas  446. 
Adamkiewicz  5^. 
Adams  25. 

Addiflon'sche  Krankheit  322. 
Adenopathien  s.  Lymphdrüsen. 
Aetius  5,  6. 
Albertini  295. 
Alboginitis  331. 
Albuminurie  252. 
Alison  406. 
Allbutt  406,  536. 
Allgemein  beb  an  dl  ung  493. 
Allgemcinorkrankung  54,  56,  112. 
Almenar  11,  180,  516. 
Alopecie  130,  196,  508. 
Alsherg  512. 
Alrarez  492. 
Amaurose  429. 
Amblyopie  429. 
AmbroBoli  191,  440. 
Amyloide  Degeneration  444,  543. 
AnSmie  317. 
Analgesie  419. 
Andral  233,  234. 
Andrens  427. 
Angerer  498, 
Angioneurose  478. 
Angina  catarrhalis  219, 
Angina  herpetica  219. 


Angina  syphilitica  202. 

Aneurysmen  297. 

Anglicus,  Johann  7. 

AnDemi e  2fö. 

Ansteckung  s.  Infection. 

Ansteckungsgefahr  der  Papeln  144, 

AnBtio388. 

Anthofer  423. 

Anus  240. 

Apoplexie  404. 

Arning  69,  457. 

Arterien  2%, 

Arthropathien  380. 

Ascites  251. 

Aspermie  340. 

Asthma  cardiacum  288. 

Asthma  syphiliticum  295. 

Astruc  11,  14,  220,  284,  311,  341, 

392. 
Atheroms  189. 
Atheroma  molluscum  148, 
Atkinson  138,  452. 
Aubert  533. 
Aufrecht  63,  254. 
Auge  421. 
Augenbrauen  421. 
AusflusB  2. 
Anspitz  33,  36,  41,   42,  56,  99, 

107,  183,  302,  315,  496. 
Autenrie  th  25. 
Autoin oculatton  der  Vaccine  101. 
Autoinooulation     des     rener,     Qe- 

schwflrs  103. 
Auziaa-Turenne  34,  35,  37, 
A  V  a  n  z  i  n  i  320. 
Avery  242, 
ATJcenna  6,  30, 
Ayer  432. 


^^^l                      554                             Al.l-tlJt8KTI)(CILX>  JLUTOABH-  VKB  SACHBiaikTKB-                               ^^^| 

^^^^         HablnKlan  S5,  3S1. 

BiBRttasi.                     ^H 

^^M                  UaiiTvniipTttaK  36,  ^7,  341,  242. 

B  »DO  1(341.                             ^^H 

^H                       äi»;  !W,  4ö;.  47f  477. 

Borger                                        ^^H 

^^^1                 Balano-puethiti»  190. 

BerRb  lHt.329^  377.                  ^^H 

^^1                 Bala«aa  27S. 

Bernnra  .<tflR.                             ^^H 

^H                   llulfonr  14,  IQ. 

Bernhardt  417.                         ^^M 

^H            bxIh  las. 

Borrj,  O^rard  de  a                  ^^H 

^^1                 BBiiiliergRr9l},347,ä&3,!)24,8(i6, 

410.                             ^^H 

^H                        438,601. 

B«rtin76.                                   ^^H 

^^H                 BaneST-l. 

BDtbcnaomrt  11.                       ^^^| 

^^^1                   B  n  r  [;  i  0  11 «  449. 

BUnehia».                           ^H 

^^M                  BurlflW  47ä 

BidoDkip  38,30,  li;  43;  43,  «l 

^^M                  BarteU  U\  440. 

Mfi.                                          ^M 

^^1                 ](«rifaiomy  477,  Am,  498. 

BiorniAr  Sli).  »19.                        ^^H 

^^^H                        BNDcttUTlIutl  77. 

Bicniadcnki  ISÜ.                        ^^^^ 

^^H                 BfteaeroDU  33.  lOH. 

Billrolb  2£i,  44L                              1 

^^^1                   Bntemao^ 

Birch-II>r<cbro)d  69^  »lö,  flSe,     I 

^^^1                   Baumgarlen  30S. 

95t.  2!i2.  aoi,  817.  aai.  fW,  17».    J 

^^M                  B  il  u  m  1 0  r  121,  9SÜ. 

BtHwunflp  7^                                   ^^^fl 

^^M                  B<ij'cr41!}. 

BjKrenstrSni  237.                       ^^H 

^^m                 Bn 3!  in  222. 

Bl«c-k>ll32».                            ^H 

^^B                 BL>d)ittr44& 

Blanoliard  951.                            ^^H 

^^1                 BoorääU,S34. 

BIB«ch«n  126,  ISä                       ^^M 

^^H                  BdgerSm. 

BlftwäSa                                     ^^H 

^^^B                   BrhAndlunf;    (■,     Allj^inoiiiltoliund' 

Klnainii  .'TjS.                                 ^^H 

^^^^^^■^                   lu»R*    LuciilbrbsiidliitiKi   HrKIO- 

Bl«lt«ni  150,  4ie.                         ^^1 

^^^^^^P                 nllro  BnlisniiliiiiK.  Inncrlidii?  Be- 

BlfmnoTThoo  4&  SHÜ                     ^^H 

^^^^^^                  han<llunff,  Iniinttlon«ii,  ItSuclx^. 

BUx^36,!M3.                              ^^B 

^^^H                          runic,     SubcuUin«:     In.i^'cliDnL'n) 

Blutborciluiti:  306.                            ^^H 

^H                 *ea. 

B!utkOri>Dri-licnialil  307.                 ^^B 

^^^H                     llrlinndluiif;  <loT  InitinlmanifMtAliou 

Blutung  1»).  3J(J,  'iVJ,  '£>\,  2U1.  »06,     1 

^H 

401,  442.  47ti,  477.                          B 

^^^1                 Ki'liHiiiIluiiR  mit  Jod  1)31. 

Bttchdalppk  lao.                          ^J 

^^^H                 BoliHii'Hung  mit  Jud  ttnd  RiM«ii  5ÜB, 

Bockl)«rl  &37.                           ^^B 

^H                r^. 

Bofok,  C.  aOl,  4fiA,                   ^^H 

^^H                   BcliHrKtlnug    mit   Jctl    jmt\    giiccb- 

Uooek,  W.  3»,  43,  üb,   192,  Sit     1 

^^H                        «Ub<?r  i>34.  MO. 

»ffi    43»,   438,   44.S    44!)^    41>2.     1 

^^^1                 Bi-liandlung  mit  QneoknillxiT  515. 

467,  46a  474.                                  I 

^^^1                   Behanilliiiif;  mit  ttoliHnintioii  M'i. 

Boilingor  270.                                      1 

^^^1                   DpIiaikIIuii^      mit      TcgirtnliitinchoD 

BolocninuH  516,  &19.                      B 

^^H                             MittrtM  ö^V>. 

BoDct  284,  SEK.                           ^^B 

^^^1                   Bolianillung  von  Ka(>Iic>xioii  !M2,&43. 

B»rg«gitoni  ^87.                        ^^^B 

^^1                   llr.hrcii<l,  V.  J.  iTA,  487. 

B»rtu»?i.                                      ^^H 

^^H                  Beliri-iiil.  ü.  SOS,  4^  4:)5,  477. 

B»t«llo  2^  .-Ol,  »H                 ^H 

^^K                  Bell  1«.  ^a,  23,  34,  ».<BJ,  .331. 

D»lhor                                           ^^H 

^^B                  Bi.llii>i&,<)4. 

BuucliarddU.                           ^^H 

^^m                llonclicttm  au,  71,  19?. 

Bau«li«rftD  421.                        ^^H 

^^B                  Benedikt  417,  4ia 

BonillySSß.                                   ^^B 

^H 

BoutdoB  279.                             ^^^1 

^H                 B»niv(.„i„,   (Bcnivienl)   14% 

Bnursois42&                               ^^H 

^^1                       »41. 

Bowtnfta21.                               ^^^| 
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Boyer  171,  386. 

Boys  de  Loary  366. 

Bradley  306. 

BraasavolB  1»,  273,  535. 

Braua  393,  395. 

Bravaia  406. 

Breite  Papeln  7,  141,  148. 

Breite  Coodylome  s.  Breite  Papeln. 

Broadbent  417. 

Brooa  447. 

Brocq  480. 

Broncbien  281. 

Broncliopaoumunie  285. 

BroussaiB  24. 

BnutdrOse  191. 

Bryant  231,  370. 

Bubonen  s.  LymphdriUen. 

Bubonuli  103. 

Bück  430. 

Bndd446. 

Buhl  317. 

Bull  423,429. 

Bulbärparalyse  416. 

BuUmie  407. 

Balkley  138,377,^  439. 

Bumm  496,  497. 

BuzBard  396,  «7. 

Buzenet  34,  222. 


Caeosmia  sabjectiva  ^7,  261. 

CaizerKnea  416. 

Campbell  138,  454. 

Capozzi  234. 

Careinom   171,  187,  227,  267,  337, 

252,  276,  444. 
Cariea  346. 
CarieH  Oallica  IS. 
Cariea  eicca  347. 
Carmichael  19,  229. 
Cartier  272. 
Caninkeln  426. 
Caapary    69,   70,   223,  308,   449, 

454,  456,  457. 
Cataneua  8,  11,  75,  76,  4^  516. 
Cayol  241. 
Cazenave  24,  66. 
CedrcnuB  6. 
Cellini  488. 
Cerricalcaual  (b.  Yagiua,  Weibliche 

Oenitalien)  512, 


CurmiilporLion  (a.  Vagina,  Weibliche 

Genitalien)  512. 
Chadzynaki  496,  500. 
Chalmeteua  235. 
Champouillon  118. 
Chancre  dur  31. 
Chancre  infectant  31. 
Chancre  larvä  31. 
Chancre  mixte  35. 
Chancre  mou  31. 
Chancre  aimple  31. 
Chantreail  454. 
Charrier  451,  457. 
Charcot  351, 4(0, 416, 417, 418,  ölS. 
Charnal  280. 
Charpentier  45d. 
Cheever  192. 
Chevalet  413. 
Chevallier  327. 
Chiari,  Hanns  348,  357. 
Chiari,  Ottokar  269. 
Chlorose  317. 
Choc  en  retour  455. 
Chondritifl  syphilitica  41^. 
Chorea  406. 
Cfaonoiditis  428. 
Chvoeteck  226,249,250,253,292, 

304,  401, 410,  416, 419,  434,  443. 
Ciliarkörper  428. 
ttrtiiJwtUinwrt'BDi!  291,  292. 
Cirrhoae  248,  252. 
Clapton  231. 
Clemens  454. 
Clorc  33,  35,  43,  47. 
Cochlea  433. 
Cockburne  14. 
Cohnheim  293,  444,  446. 
Colles  448,  455,  456. 
Colomiatti  289. 
Colrat  293. 

Condyloma  aubcii tauen m  148. 
CondyluDialu  lata  a.  Breite  Papeln, 

Nätweniie  Papeln. 
Condom  491. 
Cungt'iiitnJe  Syphilid  (s.  Hereditäre 

Sjphtlial  ö-t,  449. 
L'onjunPlivR  4^4. 
ConBtjtuHonclIp     Syphilis     h.     All- 

KPmeEnerltrHiikurj^', 
Contagium  (s.  Infection)  64,  68, 115, 

4^. 


^^M                     556                         Al^lUBBTtSCIUtS   AOTOKtV-  CIID  SAcaBaouvHM.                           ^^M 

^H                   Oontonti)]. 

BisEc  4f)2.                                          1 

^^H                 CoDTulHTi«ch«£raiikhvitsf«nDeii405. 

I)i)ip)M>Uion  nr  Srpbilia  68.                1 

^^H                   CooperS^, 

Oittrick  3<v   19«,  »8.  344,  W7,    ' 

^H                  CornU  S3i   318.   318,   324.   3ftft, 

dtö.  292,  290.  848.  asa. 

^M                        412,  417,  473,  490. 

Dltmari'sche  Ki-vakh«!!  73l 

^H                    CorTM  e;r>liilili«N  SS7. 

DoUrit  342. 

^^B                    Caronn  Vcncvris  141). 

DoiiiftD*k(4l7,  418. 

^^P                    CorpoTa  iMivarno»  (s.  Oenitalioa}  ÜIO. 

Dotitr«l«pont  4a2,  Btt. 

^H                  Colli  »OD  384. 

Downue  210l 

^H                  Courteaux  121. 

Dowae  479. 

^H                  Coutago  430. 

Dajren  311,  464. 

^H                    CramptoB  870. 

DaTO«M.317,  4Sa 

^H                   L'runnitnlHtii  473. 

Dron  332. 

^H                     Oroo<)  4H7. 

Dutüitilolf'Ur«  33. 

^M                    Cruroilhiur  '2M,  321. 

Dubois  821. 

^M                     Cube^H. 

Oiahek3«i,443. 

^H                   Cnllcrier  S4,  25,  3tt,  236,  42L 

»ufrin  131. 

^H                   CitnnlUnKiu  74. 

Danoan  19. 

CjrMiiMirvti«  oolluloano  160. 

Dupui  tri«n  331. 

DutiiBiftiiy  443. 

nOnterhnrriSK,  *Ht. 

Dnclylitia  Ü76. 

Dworak  2^0. 

Donivlitcn  37.  3S,  hl. 

DjikrMio  3W,  STB. 

Damumitü  -.^.  446. 

Ojrspliagle  ^SÖ,  274. 

Dauvin  72. 

Dycpni»  274. 

Dhtcj  361 

Djetokle  342. 

Dontiiia  117.  476. 

Dobovo  351. 

DefluTiuni   c4pilloniin  b.  AlopeoML 

Rborlli  au. 

Diigctionitlan  ■.  Amyloide  Di'g«n<i- 

Kliii  Silin  (Ibn  Kinn)  a.  IiIwhm 

ration. 

Ei'iibyinoei-ii  (».  HlutwiK)  4:7& 

ni-j.'<rinelfi«,41ti. 

Kcl:li]nna  •yiibiliticuin  lÜä. 

DelHftul<l  43). 

Ecicra  147. 

Di-mm«  ^J27,  475. 

BouiBa  norvirialo  &18. 

D(<iDBrquny  330. 

RGienui  «TpliUlÜcam  ISSi. 

Dopnul U. 

KlirnnhAii*  443. 

Dermatomykoeo  133.  14«,  147. 

Eltfliofa  2t)U.  ÜB.  &3L 

D«HHUll  ^1. 

Kii-hi>ltriii)itir  l.lll. 

D«>ot>u8t  H2I>. 

EiDr^ibiing^n  s.  InnnetloaMl. 

DuKiDiirreii  422,  424. 

K;<>(*ii  mi. 

DcsnoB  201. 

Kiseuschili  321. 

DotruolUa  492. 

EUKi^&r  321. 

»Pübcl  7&. 

Elsborg  37& 

Ünvorgi«  »,  171,  I7S. 

Knimort  363. 

DiabQtoi  iiuipidui  336,  407. 

£n(wp[i«ltlU  40a 

DübclM  muDituH  253,  407. 

Endnrtcniita  £02,  400.. 

Dida?  m,  S7. 04. 2in,  448, 456.  4»L 

KndfrmiMk  tob  ^Tphili«  73. 

]>i«ff»DbBo}i  442. 

BndocardiKf  2SH. 

Diodor  fiO. 

Kodoiiinlrilu  341. 

Dfopln  6. 

EiiKolaUdi  382,  399.  410»  «74. 

Diptttharitia  &(M. 

eugtUBh3US,a?B. 
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Enteritis  ajph.  245. 

EpendfmUis  400. 

Epilepsie  405,  406. 

Epiphysenknorpel  469. 

Epuli§  syphilitica  210. 

Erb  «6,  417. 

Ercolani  tö9. 

Erfrierung  190. 

Erlen mayer  417. 

Erodirte    Sklerose    (s.    Initialmani- 

festation)  83. 
Erosion  der  Haut  oder  Schleimhaut 

(s.  Initialmanife Station)  93. 
Erosion  der  Initialmanifestation  80. 
Erosion  der  Schloimhautplaqucs  203. 
Eruptionsfieber  122. 
Erwcichnng  im  RDckonmarke  413. 
Erveicbunf^herde  im  Oehirne  400. 
Erysipel  438,  504. 
Blrythem  e.  Roseola  syphilitica. 
Erytheme  ins  und  annulare  133. 
Erythema  multiforme  489. 
Esmarch  170,  172,442,505. 
Estlander  ^Ö. 
Eternod  364. 
Eulenburg  417. 
Exanthema  merourialo  528. 
Excieion  der  Initiatmanifestatioa  4%. 
Ezfoliatio  areata  linguae  223. 
Exulceration  s.  ülcoration. 
Exulcerirte    Initialmanifestation    (s. 

Initialmanifeststion). 
Exulcerirte  Papel  (s.  Papel)  90,  143, 

506. 
Exulcerirte  Sklerose  (a.  InitialmaDi- 

festation)  83,  5Cß. 


Falloppio  13,  m,  134,  136,  143, 
144,  247,  346,  391,  392,  447, 
491,  535. 

Falcadina  73. 

Falchi  ^3. 

PaIkBOQ382. 

Foscien  390. 

FauTol  232. 

Faye  38. 

FeUator  74. 

Ferreriua  54,  450. 

Ferro  247. 

Fergusson  491. 


Fernelius    11,    12,   75,   143,  346, 

447. 
FettetOhle  253. 

Feuchte  Papel  (s.  NSsaondn  Papel)89. 
Fici  7. 
Fieber  121. 

Finger  02,  382,  399,  412. 
Finsen  72. 

Fissuren  der  Schleimhaut  203. 
Fischer  228,  440. 
Flache  (s.  Breite  Papel)  88. 
Flächonkrebs  (s.  Carcinom)  187. 
Fleischer  534. 

Flecksyphilid  s.  Roseola  syphilitica. 
Foctor  ex  ore  528. 
FoUin  231,  328. 
Folinea  496. 
Fontana  535. 
Foot  22. 
Fournier  31,  3t,  138,  216,  222, 

244,   287,   288,   329,   374,  389, 

394,    395,   405,   411,   417,  420, 

424,   4^,   456,   457,   482,  483, 

498,537. 
Formica  3,  6. 

Förster  245,  284,  292,  319. 
Fox  188. 

Fracastori  10,  197,  488,  535. 
Framboosia  syphilitica  151,  162. 
Frank,  J.  121. 
FrSnkel,  A.  116,  118. 
Fränkel,  B.  225,  226. 
Fränkol,  E.  260,  264,  2fö,  448, 

459,460. 
Franzosenkrankheit  9. 
Frenga  73. 
Frerichs  247,  248,  249,  252,  320, 

446. 
Freund  278. 
Pricke  491,  534. 
Friedborg  3,  7,  77,  441. 
Friedleben  321. 
Friedreich  K4. 
Friese  485. 
Fritsch  72. 
Frutiger  364. 
Fuchs,  C.  n.  495. 
Fuchs,  E.  423. 
Fungue  teaticuli  malignus  337. 
Fungus  testiculi  syphiliticus  335. 
Ffirbringer  524,  528, 


^^1                     55S                         ALMÜBCTIkCBtS  AmOBSII-  cwi  SacitssaisTKR.                            ^^1 

^H                 Fflrlh  4nf>. 

^H               FnaaMbtontypIüUd  188. 

Qumkpmptm  **'      '"^ 

Olatti»5<l»n  973. 

GUek  37». 

^^1                   fJaditodoD  7. 

OoDthe  489. 

^H                 OaniotonSS. 

Ooodbriagft  HS. 

^m                 OalltK  347. 

Ootd244,31». 

^H                  U«l«ntl. 

Oonbaalt  4I& 

^H                    OHleiavHki  4Sä. 

GonoiTkova  ext«ni«  17, 

^^m                 Galoppirond«   8fp1ülis    b.    Malijnic 

OonorriMM»  Rullii»  lü 

^H                         Syphilia, 

OoiMnhoM  Don  gsllioB  19.                 , 

^H                    Oalviini  434. 

OaaB«lTiii636, 

^V                  Gamlicrin)  0»,  Uli. 

Oordon  SSä. 

W                         Qangria'iftevm  E>U4,  ^28, 

Oo>t>«lin  240. 

1                           Oaii^ruiiOi^r  .Si-Jiunkvr  4S. 

QrmmäiiitT  'i^. 

If                           ti a r il  ii; n  400. 

OranutAtknagMobvraiiit«  M>. 

O«icoy«u  6a,  7a 

Ornnulom«  W. 

OhuIt  4M. 

Ors*  72. 

Gnulii>r  £i3. 

Oriifsol  417. 

Ouy,  Ak-xuodcr  Ml, 

Oroavi  444. 

Ooy.  CHiartwC.  J.  196. 

Gra  Tetf  44& 

Obo  7a 

GrDcnhow  dOt. 

0*diiihtwi8s»cliwaclu'  403. 
OofflHMi  -2%,  301.  *4^,  47«. 

Oregoric  331. 

Orviff  413. 

Gshim  391,  4(JÜ. 

Orieaiiift«^'  ^  390. 

OeliiSr  (».  Ohi,  Ohrtrompelo)  614. 

Orimm  Ttl. 

OoiKol  7,  !Kf,  14». 

Gros  392.  ."fiÄ 

Golonke  394,  3^,  474,  512. 

Gr«MpBpulfi>M  Syphilid  1S4. 

Oubnkknnn'c^I  384. 

Orower«  417. 

üeiiitalien  13U.  329,  :i1ll. 

Or«l»«r  49(1. 

Oerhitrdt  ^1,  'AI,  9»f.,  284. 

Urubor,  Wonxol  .<Se. 

Geruch  m. 

Ürunor  2. 

Ooictitiiuük  4.14. 

Orflnfold  461,  467. 

CMOh-wOrc   {».    riMTotion)   60.   «I. 

Ouajac  &36. 

«),  »7. 148. 15a  lou,  1117.  aco, 

Ouariiioal  391. 

20».  370. 

OubAcnalli  M. 

G«eeoiua  417. 

Qubler  224  ^t?.  3«9,  250.  »«. 

Oeaiidit  fil4. 

Oavniot  460. 

O«Hn(>r440. 

Ouririii  474. 

OiUcrt  34,  57,  188. 

Ouibout  71,  4Gi7. 

OicH  3»1. 

Guido  de  L'iiulis«i>  7. 

Gilbort  ITi. 

Gniltnlutn*  da  8uli«el«7. 

Uingiviti»  627. 

Gumma  A9.  13S,  166.  169^  16&,  t& 

OjarST.  882. 

m.  im,  207,  an«.  200.  «n 

Oirtnnner  448. 

213.  217,  219,  228,  942;   9H, 

OlundaUo  Itliiulco  '^21. 

S7».  sm.  H14.  831.  aue,  aeh 

Ülnndulne    iTniphalKme   t.  Lymph- 

8«K  aF>7.  a«,    401.    414.    419. 

drflAMi. 

424.  43iS,  482,    TAK),    hUK 

UlanduEn  pincalig  933. 

Oantner  442. 

OUnduln  »ubünguitiU  21«; 

»nnt  121.  132. 

aiAiiduU.  »ubmMxiUftrin  ÜIG. 

QaDzburK70,4Sa 
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Oussenbauer  879. 
Oüterbock  475. 
Guyenot  33,  57. 
Gujot  386. 


Ha  ab  470. 

Haare  196. 

Hack  233. 

Hseser  6,  8,  486. 

Hahn  243,  244. 

Halswirbel  212. 

Hamande  421. 

HBiDfiKlobiriurie  327. 

Hamonio  68. 

Bflmorrlia^en  (a.  BliittmKen)  401, 
476. 

HaTnuiThfteiaiiho  Syphilis  (s.  Blutun- 
gen) 139. 

Hansen  449. 

Hard;  ISa 

Haniwfge  ;?/7 

Hart«  fliniliftiit  401. 

Harter  SehacliPr  (»■  Initialmani- 
festation)  83. 

HaBchardua  13,  77,  447. 

Ha8lund273,  319,  320,  321. 

Hasner  486. 

Haupt  7. 

Haut  126,  128,  158,  159,  176,  180, 
467. 

Hautreflese  412. 

Hawkins  364. 

Hehr»,  F.  36,42,68, 185,222,620. 

Hebra,  H.  69. 

Hecker  254,  256,  284,  456,  479. 

HedeniuB  243. 

Heidenhain  118. 

Heim  454. 

Heineke  869. 

Helkose  46. 

Helmoat,  van  50. 

Uemichorea  406. 

Hemiplegie  394,  405. 

Hennen  491. 

Hennequin  534. 

Hennig  193,  459. 

Henooh  451. 

Hereditäre  8n>hilin  54,  252,  2M, 
267,  288,  286,  433,  441,  447, 
449,  461,    468,   466,   541,   548. 


Hernandez  24. 

Herodot  2,  50. 

Herpes  328. 

Herpes  der  Mundschleimhaut  219. 

Herpes  syphiliticus  135. 

Herscbel  359. 

Hertz  297. 

Herz  291,  476. 

Heubner  301,  302,  903,  401,  402, 

470,  4TC,  478. 
Heyfelder  .377. 
H  i  g  g  e  n  B  427. 
Hill  121,385,520. 
Hin  ton  429,  433. 
Hiob  2. 
Hjort  38. 
Hippokrates  2,  5. 
Hirsch  73. 
Hirsohberg  ^4. 
Hochliegendes  Gumma  der  Haut  159. 
Uooh-    und    tiefliegende    Oummata 

der  Haut  168. 
Hochstnger  493. 
Hook  437. 
Hoffer  30a 
Hoffmana  316. 
Hohlhandsypbilid  136. 
Holder  8,  10,  389. 
Holscher  369. 
Homer  427. 
Howard  372. 
Huber  ^4,  3(6,  304. 
Hudson  450. 
HuSt  342. 
Hagel  487. 
Hunter  14,  15,  16,  17,  18,  19,  20, 

22,  24,35,  44,76,284,381,392. 
Hunter'Bt'h«   liidunilion    (s.    Initial- 

nmoifei*t"tii>ii)  8(1. 
H unter' Bcli er  Si^hanker    (s.    Initial- 

nrnmiteptntirm)  83, 
Hütten  345,  364,  891,  488,  536. 
Hüttenbrenner  284. 
Hutchinson  64,  65,172,210,  228, 

970,  417,   426,   454,   455,   te6, 

481,484. 
Uutohinson'a  Merkmale  481. 
Hüter  332,  475,  496. 
Hyalitis  Byphilitica  429. 
Hydarthro«  3S3. 
Hyde  455. 


^^^^^L^^hßO                  Ai.pitJLftKriicitxa  Arronsi«  nm  djictatKoitrax.                    Hf 

^^^^^^^njdrnrgrnm  &Q6,  SS». 

f  «rktnn  40&. 

^^^^H          lljdroraphalut  inUniiu  MK 

Ja« und  4d7. 

^^^^^H           ll;p«ri(lroHK  3W, 

iilK»r  43& 

^^^1          Hrrtl 

Jakscbmi; 

JnnoTfkj  121. 

^^^P           Wcmti 

JarUcb  6»,  412,  414. 

^^^^^M            Iclilhvasi*  linKuai>  222. 

Jeaaoll  288. 

^^^^B           IctemB  251. 

Jod  (i^  BcliwnUuiis)  381,  »U,  MfH 

^^^H          Idcntititslehra  12,  14. 

bU. 

^^^^1                            72.  73. 

3ni\smva  b& 

^^^^^1            [ni|i<'tijrinCH  13&. 

JpKua  2. 

^^^^^1            Ini|)vtigi<  t>y|)bi1itica  («.  Pnal«),  INw- 

JourUan  St. 

^^^H                             fi>|)liiil<IJ  152,  ß(a 

JQlK  M. 

^^^^^1          Imprurphili« 

Julliard  4U4,  417. 

^^^^^H           Impulitix  3ti). 

JullUnTS.  SaS,4S6,ädU. 

^^^^^1            [loabation  fjü,  56,  57,  :A 

^^^^^B          InddlAnlo  Dnbonen  (i,  LymphdrtMii) 

^^^B 

Uarh^xio  2tS.  «44,  &£,  U2:  5ia 

^^^^^H           Iuijuratt<:iri<iLliiiliaIiDttniff<*tatiDn)dU. 

K«|>oal  44,  VÜ,  19S.  183,  2Sä 

^^^^H           Infrotion  in.  Vcmtit^um)  68,  7&.  77, 

Kka*ow<l>    44»,    461,    4A3.   45t, 

^^^H                 M.  UO,  448,  4!>U,  I5&,  457,  4t«. 

4:A,   45tl.   457.   471.   472.  «H, 

^^^^^1        inrii<^tiiiiu.;:i!ii(')iwDUco  w. 

4«3.  4>Ö.4ie. 

^^^^^1           lurcctii)  ii«r  (luriuni  448,  4S7, 

Katarukt  «ß>. 

^^^^^H           Inflcircnilvr  Cliitiicr«  (n.  Inltialmnni- 

K^mnU  ä 

^^^^H                   r«aUtionl  i&. 

Kahlkopf  anaSTH,  WS,  611. 

^^^^^H          Iiiiti*Uff«ctt<in     (».    InitMhnwiiJe» 

Kelly  am. 

^^^^H 

Keloiile  443. 

^^^^H          InitiriiiittiiiGMUtian  fiC,  79.  80,  91, 

KoraUli*  tiS,  437. 

^^^1               89,  SSl  86,  W,  i&.  lOe,  HS.  U7. 

KeratMris  Bngoaa  UAL 

^^^m                 183,  193.  am.  201.  21a  3«V  25ß, 

Key  2D0. 

^^^H                   »l»,  418,  431. 424,  4'^  4i9.\  4H2, 

KeypsSfO,  408. 

^^^H 

Kirfcr  210. 

^^^^^P          lnitt>lp«ppl  (r.  Initiulmnnifpslatioti) 

Kiti<l«ntOTl)liclikeit  4€2,  4dt. 

^                 7»,  sa 

KUbi  .^nx 6»,  115, 398,343,1». 

^^1                   luittHlHkloriMc     (■.     Initiittnianifc«- 

KleiuirSchlcr  4W.                         i 

^M                            Ution)  7»,  fll.  163. 

Klvmparer  4S2. 

^^M                    Innerliche  B^h&ndlung  <>.  Bahutd- 

Kl  ob  290. 

^H                         lunKl  'i23,  631,  &». 

Knaak47&. 

^^H                    Irnitn«    Organa     a.     lU»    ttiniMlneii 

Knapp  4^432,43». 

^^H                            Organe. 

KnoMauch  4&I. 

^^                  InloDHlül  de*  ävpfciliaoontagiBm»  GS, 

Knwrrc  304. 

*S2. 

Knochen  (i>.  »krnM)  343,  aCA  XdL 

Intrnulorinn  Infivttion  45IJ, 

363,  aOi.  SiS,  bis. 

Inuncliuucn  &15,  .Mfi*,  ttH, 

KnA<ihenbT{lcbixkei(  SOU,  QtA. 

InTaaiouafiebrr  ll-V 

Kitfiornt  lÖ. 

Innmbiirt  2S1),  2äa. 

KSbiior  m.  43.  47.  63,  00,  11),  AB« 

lri<luk>klUi>>  428. 

m.  IUI.  448,  470.  492.  403. 

Iriiu  42». 

KAIlikef,  Albert  464. 

IiDlKtive  Krkrankunffcn  T«,  RS,  ß4. 

K<}llik»r,  TU.  496. 

2W,  420,  431. 

Kuiirachmcnca  4ü8, 

Irniniam  74. 

Korp27«,&ai. 
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fEor£nyi407. 

KSBter302. 

Krafftheim  (Crato  tod)  391. 

Kraniotabea  473. 

Kroue  40,  43,  47. 

Kreba  a,  Carcinom. 

Krocnig  534. 

Krowczynski  7],  496. 

Kuh  3&1. 

Kundrat  2tö,  36U. 

Kurze  Knochen  362. 

Kussmaul  267,  304,  345,398,413, 

524. 
Kfister  290. 
Kfistner  4«1. 


Kia  Baohellier  3^. 

Lahialdrfisen  221. 

Labyrinth  432. 

Ladroit  de  Laeharri^ro  396. 

Lahmungen  229,  394,  395,  403,  405, 

L  a  ü  n  n  e  c  284. 

Laered  293. 

Laffecteur  535. 

Lagarde  534. 

Lagnoau  172,392,395. 

Laird  25. 

Lanccroaux  138,  191,  216,232, 
233,  236.  ^3,  287,  294,  297, 
302,  311,  320,  324,  aSä,  338, 
339,  341,  348,  381,  392,  394, 
396,  398,   405. 

L  a  n  c  i  B  i  295. 

Landerer  382. 

Landrieux  212. 

Landrjr  412,  413. 

Lanfranohi  7,  76. 

Lange  72. 

Langenheck  172,  210,  228,  298, 
301,  441,  442. 

Langerhana  316. 

Langreuter  215,  216. 

Lannelongue  471. 

Laporte  249. 

Larynx  s.  Kehlkopf. 

Larrey  535. 

Laschkewitz  452. 

Laachkiewitach  374,  400. 

Laasar  496. 


Utcnz  54,  56,  436. 
Laufenauor  407. 
Lavergne  480. 
Leber  247,  248,  455,  477. 
Lebert  77,  284,  291,  321. 
Lechner  306,  401. 
Lecorchä  244. 
Leo,  Henry  38,  370,  519. 
Lee,  Kobert  J.  451. 
Leea  473. 
LefeuTre  394. 
Lehmann  524. 
Leiarink  512. 
Leloir  481,  496,  49B. 
Lconicenua  9,  391. 
Lupine  ^1. 
Lepra  189,  276. 
Leabiazein  74. 
L  e  B  H  e  r  71. 
Leudet  249,  287. 
Leuk&mie  309,  317,  320. 
Leakocytom  59. 
Lcukocytoso  317. 
Leukoplakia  222. 

Lewin  39,  231,  271,  278,  338,  339, 
340, 377, 388,  434,  442,  471,  520. 
Leydon  116,  118,416,  «7. 
Liehen  mbcr  147. 
Lider  421. 

Liebreich  516,  521. 
Lieutaud  229,  321. 
Ligamenta  intonnuacularia  390. 
L  i  m  a  n  30. 

Lindmann  37,  42,  48,  57. 
Lindwurm  36,  57. 
Linse  429. 
Lipom  189. 
Lippen  208. 
Lippert  30. 
Litten  308,  309. 
Littre  8. 

Livingstono  72,  73. 
Ljungroon  394,  398. 
Localbehandlung  493,  506  ff.! 
L  0  m  e  r  459,  479. 
Lomikowaky  299,  374. 
Lnblinsky  216,  229,  231. 
Lflcko357,  372,376. 
Lucs  gonorrhoicA  ^>. 
Lues  venereu  (n.  .Syphilis)  11,  12. 
Lueth  457. 
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^^^^^^     LanreiiT«  ^es. 

Unarj  2»1.                             ^H 

^^^M           Luiiei>  Wi. 

Maullin«r«U.  427.  43«,  4^H 

^^^H              Lupu4  171».  IKl  2^.  äälX  ?7tt.  MO. 

Mayer  2M.                           ^H 

^^^^^^H                IfQpUH  crylli'^>iLBtn<t'#A  ISß. 

Mayfir,  F.  44S.                    ^H 

^^^^^1              Lupiu  syphilittcui  18H. 

Mftver,  LaiIiat  487.             ^H 

^^^^B              Lv«ttCHrt<sn  4!ti,  üfiS. 

Mayt^t,  n.  4.^1!),                      ^H 

^^^^H              Lyiiipbaileniti«  i,  LjnnphdriiMn. 

Mnynardan  Tr*,  7tt,  MI.      ^^| 

^^^H                Lxui|3h<lrfl*cn  Tifi.  97.  lOß.  11%,  100. 

MrDi>«bII  272.                   ^M 

^^^1                        KIT,    'Jlll.    'Jtlß,    2KI,    mo.   312, 

MoNiill7  2ff7.                     ^H 

^^^^^^             314,  Sie,  i22, 133,  44H,  50ll,  -WT, 

Mni'knl  248.                           ^H 

^^^^^P         Ma 

M>-.Jtiittiimni  %1.  290.            ^H 

^^^^^        LyniphftoOMO   66,    IC»,    107.    UM. 

MeERPnli"'»"'  "^^^              ^^^ 

^^^H                     ai7,  MW. 

Mrlliturio  (s.  DiabnloH  mnliiliu)  39 

Mi'tiiiit^BlirritMLitm  IS'?,  412.        J 

Itlciiiiigen   02.   HC).  264.   400l  <fl 

^^^F               Mtckvnxlfl.  Mürell  21&  231,  !2M. 

JH 

^^^L 

MDrcataaSSäL                      ^H 

^^^^H              Mäckorixi».  Williani'421. 

SI«rourialb«)hNiiiUaag  t.  Behandina 

^^^^^^1                M  nclon  n  2t)8. 

McKunalg««ehwEre  921.  Ki38^^ 

^^^^^1                Matulo-pnpulQKiw  djpktlif)  128. 

M«nmTialk««hfxic  ri2ii.          |^H 

^^^^^1                Mn'"UiriM(!»  Sjr])hilld  (h.  Roseola  BTphi- 

MorcurialUmus  s.  llydranTyroin 

^^^H 

Mürl«pl441.                                   J 

^^^^^1                 MailurunH  422. 

Menchpdr  2ff7.                     ^H 

^^^^H,               Ma^awly  428. 

MoKoeß.                          ^^^H 

^^^■1                Ma^cn  S%. 

^^^H 

^^^H               Mnlcr:«». 

Ntuhcl  424.  429.          ^^^H 

^^^^^1                MniüAnrKMivn  ISl,  ISA. 

HiohoUon  44S,  44».         ^H 

^^^H                »KU»He>  241,  VäÜ 

MinkowAki  410.                 ^4 

^^^H               Hai  de  Koplw«  9. 

Milidree  pnpulSM«  SyphUul  1^.  1 

^^^^B                Mal        Breno 

AlMlard44a                        ^^ 

^^^H                Mal 

Mitx  2&2.  3ia  446,  477.        ^H 

^^^^^H                Hat  frtLuccitc 

Mirrur  4M.  487.                  ^H 

^^^^^H                 Mo!  pciforaut  du  piod  976. 

Mllcli«ll3&l,40e.             ^M 

^^^H               MoliKiie  t^rptiili"  "^l.  208.  4nß. 

MittHKi^h  421,  ^ß.            ^H 

^^^^^B               MMtiRrdax 

HSbias  4IH.                    ^^^M 

^^^H             lifiiniil  :{2ti. 

MoiHsenrl  279,  äKl  ^^^H 

^^^^^H                 Manz  438. 

Holinetti  302.            ^^^H 

^^^^^1                Uurcotliia  Cutn«nu« 

MSlloräSS.                          ^H 

^^^H                Mnrali«!! 

UulluHOuiB  conUj^ioriiin  14%^^^ 

^^^^^P               MiirtinuKU  (t3. 

Monnvrttt  VJS.                    ^H 

^^^^               BUrtinolli  »42. 

Mi>DO(ilepe  4(k1.                      ^^H 

^H                      Mnrtiiii  440,  51& 

HonlBtiu«  34tK                    ^^M 

^^B                       lUnrtiu*  73. 

UaoTB  907.                            ^^1 

^^^                iUtvm  1,<S,  4S8. 

H«oa4d».                           ^H 

^^^^K              Ubmod  373. 

Muitlllan  a.  IlMcm.              ^^M 

^^^1               Kaaaft  9;  79,  110,  123,  liTT,  148. 

Horbai  Kurtllgalenüi  10.      ^^H 

^^^H                      WA,  247, 

Mitrliiu  i'wiicri  9.                     ^^H 

^^^H                 aiaatüurm  241. 

Mnrbu*  Kallic^u"  "•                   ^^| 

^^^^^H               Mfutiij«  (jpliiljiioa  191. 

Mi>rl>iu  Tvnvrnu«  11.             ^^^| 

^^^H               M»l)iii>u  234. 

MarRflitai  14.  341,  2H4,  8^H 

^^^H               MMurinc  117,  261.  i^  a»6,  486. 

aas,  (tS7. .%),  im.       ^M 
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Morgan  293. 

Morison  63. 

Morris  222. 

MoBCfl  2,  50. 

HoBlor  320. 

MouUrd  24d. 

Mrai^ek  245. 

Hnller,  F.  Max  51,  52. 

MüHor,  F.  W.  487. 

MDIler,  R.  459,  460. 

Mundfäule  220. 

Mund-  und  KachenhdUle  199,  208, 

210,  218,  219,  503. 
Murat  459. 
Muron  241. 
Murri  327. 

Muskel  3&3,  386,  416,  51(1. 
Mutilation  3.^9. 
Myelitis  413. 


NabelRtrang  301. 

Na  de  au  34. 

NagelafTectionen  197. 

Naae  und  Naseninnere  256,  258, 259. 

362,  283,  371,  510. 
NOBsende  Papeln  7,  89,  141,  506. 
Naunyn  118,  393,  395,  416. 
NaTratil273. 
Nebennieren  322,  476. 
Nebenpocken  IUI. 
Nedopil  222,  ^8. 
Nega518,  524,  525. 
Neisaer  437,  520,  522,  537. 
Nekrose  der  Knochen  257,  26t,  346, 

349,  359,  379,  512,  .-iSS. 
K^Jaton  376,  378. 
Neligan  222. 
Nephritis  3^. 
Nerrencentren  115. 
NerrenBystem  391,  478. 
Neu  mann,  E.  309. 
Neumann,  J.  360,  388,  437,  457. 
Neuralgie  4(B,  420.      ' 
Neuritis  optica  406,  ^9. 
Neurom  189. 
Neurosen  229,  406. 
NicholB  364. 
Nicoladoni  27a 
Nieren  163,  823,  325,  445. 
Niesbeth'sche  Schanker  103. 

Lanft,    Sfpbilii. 


Norton  369. 
Nousos  theleia  2. 
Nuckols  477. 


Oberländer  518,  524. 
Obtulowicz  457, 
Oedmansson  254,  301,  381,  393, 

4S2,  439,  469,  496. 
0er toi  215. 
Oesophagus  229,  230. 
Ohr  (s.  Gehör)  429,  432. 
Ohrtrompete  213. 
Omadei  99. 
Onychia  197. 

Oppolzer  195,  248,  293,  320. 
Orchitis  331,  336,  477. 
Ordenstein  321. 
Ordinationsformeln  546. 
OrganiBirte  Papel  91,  142,  r)09. 
OribasiuB  5,  6. 
Orth  306,  309. 
Oser  237,  245. 
OsBification  353. 
Osteomyelitis  (b.  Knochen)  348,  .%6, 

367. 
Osteopsatyrose  (s.  KnochenbrOchig- 

keit)  'däO. 
OstitiB  (s.  Knochen)   348,  356,    .%7, 

474. 
Ostroumoff  120. 
Ovarien  341. 

Overbeck  344,  345,  524. 
OrulSre  fnfection  450. 
Ozaena  265. 


Panaritiiun  377. 

PancritiuB  286,  288. 

Pankreas  253. 

Panum  72, 

Papel  88,  90,  91, 126,  131, 142,  143, 

198,  201,  206,  422, 424,  428, 431, 

508,  509. 
Papula  humida  s.  Nässende  Papel. 
PapulSses  Syphilid  133,  146,  181. 
Papillom  (s.  VenoriBches  Papillom) 

227,  270. 
Paracolsus  11,  77,  284,  391,440, 

447,  523. 
Paraphimose  502. 

37 
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^^^^H               Paisploiüio  :)!)&. 

PhotpliiiniekroMe  379.              ^^H 

^^^^1 

PUrmaU  b.                                    ^^M 

^^^1              Pnrd(3Gn. 

Pk-k  %t.  4fl.  47.  inO.  4M.     ^M 

^^^^1              Pnrf>nt-l>iTrlitit9tpt  497. 

ViftrvvtaR.                          ^H 

^^^^^^               rnriueutifr  X4\ 

Pi|rm«i.t  126,  13&.                     ^M 

^^^^^B               riiTi>[t\i:liM  194. 

PiKtnpnWjphilkl  IST.               ^H 

^^^H             Pamti»  217. 

Plkftn.OafolIlAV  »19.      ^H 

^^H              1' nrro  1  32»,  17^  -171, 47^!,  47».  474. 

Pillon  1»^.                           ^M 

^^^H          i'tiAi-Tiki*  M».  :&i,  :üi>. 

Piiioltir  •^.                    ^^^H 

^^^^^M               Pnfisnvnnt  40!>. 

PindftrnO.                       ^^^^1 

^^^H 

PiroKoff  4441.                ^^^1 

^^^^^1               Pnulne  Tun  Aegioa 

Pitha:}7&                        ^^^H 

^^^H               P«v1inafr28S. 

PlAcaiila  4S8.                     ^^^^| 

^^^^H             Paarmn  25. 

Placeiitan-  Inf«r4fl>ii  tfO.      ^^| 

^^^H                             rpUii  m.  70,  im 

PiHftn  2.                                                ^H 

^^^m                    490.  Ui-J.  in,  473,  474. 

PUdvus  205,                           ^H 

^^^H               Pollixxnri,  PiftTU  dÜ.  .%. 

Plai]iim  inm|wu«m  141.          ^^H 

^^^^^B             Pomphiiriu  «ci-pi)nnti«u<i  157. 

Pla/]u<i4  0|>a|ju<>s  W4.              nH 

^^^^^H                PcmpliiiciL*  «ypliititiruE  Wß. 

Plnttf  Ps|H-i  1«.  Ilivitc  PnpHMfl 

^^^^^^               Pi*|)))«r  iI7l). 

PleoniorpKie  143,                       ^^J 

^^^^^H               l'<iTciiMi<)ii  ilxr  Kiiiiji)ir>9i  81)7. 

Plniir«  390.                              ^H 

^^^^^H               I  Vn{nni eil  tili durutidii  HI. 

Pleuropnciiaionie  2äK.             ^^^ 

^^^^^1              Ppi'iartcrüHs  XlS. 

flumbeSSSL                         ^H 

^^^H              Prri<-4>nl  2»2. 

P1uiari>h  äti.                        ^H 

^^^^1             Pi>Tlli<>i>aiirif<  3(9,  251. 

Pn  PH  nM  rieche      Nplieiirlllint^^| 

^^^H             IVriü»  343.  ;H5.  34(i.  »52.  XA.  474. 

XaiieiUiUlile  2fi4.                 ^H 

^^^^^H              t'eri|>lior<i  AVrvcni  4111. 

Pochpti  Dl  lt)ull<irn.                  ^^^^ 

^^^H              IVrii>l>l(TbUiH  306. 

PodraxkiaK                ^^^M 

^^^^1             Peripriii-iiltH  2iR, 

^^^H 

^^^^^H             l'mpibphlcliitia  '25^ 

PoliUur  430.  49Ü.                ^H 

^^^^^H              Pf t-i toneum  2iVI.  177. 

Pollak,  Jotfof  .171.                 ^H 

^^^^^1              l'«rliiiiitlpriJt<G-i>)i«lor-Kriinkhoit  379. 

Pol!  ak,  Otto  24«,  406.         ^H 

^^^H              Pt>n-iti  IHU. 

Polltui  635.                  ^^^H 

^^^H              P*rrijuil  32^. 

Pol^diptin  407.                 ^^^^1 

^^^^^1             Ponialirendo    I'Apel    n.    Orsaniiirt« 

Ponfiok  »16,  S2T.         ^^^H 

^^^H 

PorKil-Ti.                           ■■ 

^^^^^V              l'ot^'hien  (n.  lilutunjt,  IlfinKirrluiKieJ 

Pnitconception^lir  Infootfitn  4ral^ 

^^^1 

PriMrmtiro  («.  Proiilivlnxb)  ■taiJI 

^^^H              Pctorspji  %9. 

PraTostSU.                        ^H 

^^^H              Poiit  K%. 

Prayaf  496.                           ^H 

^^^H              P<'lraniufl  £1R,  516, 

Priaiiiuntt«  477.                       ^^H 

^^^^V 

Prioo  454.                              ^H 

^^T                    Pf-trowKki  117. 

PrimSrc  Syphilu  9U.  114.        ^H 

^H                       Prslxor  ADunymut   92,  S7,  H. 

l'rvk»ch  6^1,296,893, 4W,4^H 

^H                       P}iiilliLBdi(!ni>t  2.  tä. 

Propltjrlaiis  37,  100.  48!^  4»1^H 

^^B                    lliarj-iix    (h.    .Mnnil-    und    nnehcn- 

l^miMU  33ß.                           ^^M 

^m                          1)öhlo>  21ä,  2tb. 

Priirixo  438.                             ^H 

^^H                    P  h  i  1  u  III  u  11  u  H  *>,  Tk 

pM'iiiliirttiruHi!  ■'tfilX                     ^^H 

^^H                      Phiinoiu'  Till!}. 

PwuiltiiurnlyiuN  ■^philtticN  t^^| 

^B                    PhK'l'itin  mt. 

PMUiluMchilia  19.                      ^^H 

^^H                      Ph»iinkix<>iii  74. 

PioTinsiä  14Ü.  224.  42».            ^H 
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Psoriasis  mucosae  222,  223. 
PHoriaaiB  palmaris  et  pUntam  11^7, 

506. 
I'tjalismug  527. 
Puche  311. 
Punabie  2ßö. 
PuHinolli  417. 
Pustel  149. 
PustulüseB  SyphiUd  126,   135,   1^^ 

152,  155,  181,  198,  422,  5()9. 
Pute^nat  »12. 

ftueuksilberauHHChoiduaf;  524. 

Queckeilberbehandtuag  (x.  Behand- 
lung) 515,  540.  544. 

Queckeilberdjskrasie  364,  3711. 

Queckeilberintoxication  c.  Hydrnr- 
(jyroBe. 

QuecksUberinunctioneD  (b.  Inunc- 
t Jonen)  539. 

QueckBÜberrftucherung  51  <J. 


Rabelais  488. 

Rachen  s.  Mund-  und  Hachenhühle. 

Radesyge  73. 

Ramdohr  2)U. 

Ranke  (Groningen)  457, 

Ranvier  460,  472. 

Rasori  256. 

Rfiuchemngen  519. 

Ravogli  430,  496. 

Rayer  101,  171,  172,323.  444. 

Raynaud  224. 

R<5pamier  91,  24;^. 

Rocidivo  56,  64,  131,  144,  2ü;f,  206. 

Rec]ufl332. 

Rectum  240,  511. 

Reder  36,  40,  43,  47. 

Rees  319. 

ReBexe  412. 

Reflexneurosen  406. 

Regionäre  Behandlung  493. 

Regnard  351. 

Reinfection  69,  458. 

Reizbarkeit  403. 

Renard  24. 

Retina  429. 

Retroinfection  455. 

Rey  280,  284. 


RhazcB  6. 

Rhinitis  '£i7,  'iliO,  2(>5.  467. 

Rhinosklerom  189,  2^. 

Rhodiua  392. 

Richot  ISO,  1%,  381. 

Ricord  28,  at,  ;tO,  31,  ;ii,  m,  .ti, 

44,  .V),  (Hl.   114,   118,  221),  ÄW, 

291,  311,   314,   m),   ;«i,   :H8, 

381,   :ttl3,   im.   421,    444,   455, 

inG,   -UÜ. 
niederer  ."»24. 
Riegel  118,  249. 
Rieger  44. 
Rie8s:H21. 
Rindfleisch  248. 
Ri  neck  er  .'ö,  57,  69,  !M>,  98,  99, 

122,  :t97,  411,  497,  537. 
Risel  :Wi3.  :^77,  :«2,  3»1. 
RivandruB  8. 
Rizet  69,  H6S. 
Robin  253. 

Roborircndo  Behandlung  542. 
Rodet  388,  416. 
Rognetta  389. 
Rokitauskv    2h,   ^)2,   .'il9,   fm, 

351,  444,  4.T9. 
Rollet  (Lyon)  35.  3(>,  99,  487. 
Rollet,  Emil  288. 
Rondeletius  &M>,  448. 
Roosa  4:)2,  43:). 
Rose  491.  492. 
Rose,  Edm.  T>m. 
Rosen  44«,  45^  45«. 
R  o  H  e  n  b  a  u  m  2,  50. 
RoKenfeld  294. 
RoBenmOller  10(>. 
RoHonfhnl  417,  418. 
RoBCüla  126. 
Roseola  annularis  1.31. 
Roseola  balsamica  132. 
Roseola  figurata  1^^. 
Roseola  syphilitica    127,    131,   i:S, 

422,  .'»07. 
Roseola  vaccina  lOl. 
Rosner  H6,  ;>«,  288. 
Rossbach  273. 
Rostan  253. 
Roth  245. 
Rotz  189,  283. 
Rückenmark  411,  414. 
RufuB  von  KphesuB  5. 


^^^^K              566                            AliPHABlETtltCiniS  AUTimN«-  tTKD  ßlClUUMlItTKX.              ^^^^fl 

^^^^^^    HuK«  -t«S. 

Sohumiinber  9^,  &18,  ßSii^H 

^^^^^M            It  u  11 K  e 

acliuppen  12ti,  137.                   ^H 

^^^M                      lh2,  IbS. 

8  «  b  B 1 1  e  r  204.                        ^^| 

dchiiTl«r27».                          ^H 

soh«aii»«h  an.                 ^H 

^^^H            Mittialler 

äelivartiP  lai.  IKL           ^^| 

^^^^^m           tlacliHfjiii  2ää. 

Soh««<tii>u«r  19,  20.  21,  S^H 

^^^^1             Sm^hurnwlitiolt  4%. 

70,44a                       ^^H 

^^^^^1            E^iiikuw»k>  Stifl. 

Deb«r«irh  44Ul                ^^^H 

^^^^H            Huliiiitiiin  Ijfjn. 

Sdiwiele  Ml.  Cl.  KJ.  147.  3<^^ 

^^^^^M              HHmpnbliin'hrll  '.18ä. 

8cliwlnini..r  13K  '»i,  24«.  4ttj 

^^^H            SduKt-r  26<>. 

äch^ind«-!  408.                          ^H 

^^^^1             :^pliali 

Sc  Olli»                                    ^^H 

^^^^^1             Suroucol«  Hy{i)illlHeo  3S1. 

8erof>kuIaM    (#.    TubenniloM)  ^^| 

^^^^^1             tjoesnparilla  ü35. 

206,  9i^  .TTii.  4»^             ^H 

^^^H             Kau?Kget  191.  192. 

^«ahiirjf  3?2.                         ^^H 

^^^^1 

6«borriiM  3WI.                        ^H 

^^^H            t<c«r«iiBiü  457,  WäK 

BMiradIro  Syphilid  »l,  134.  V^l 

^^^^B             rirnrUtin«  liÜ. 

8«i>iigiDaiior  «au.           1^1 

^^^H             »corljevo  (SkrIjBTtt]  7S. 

^hnonreflcxA  412.                      ^^H 

^^^1           HchBd«)  302.  96Ö,  »71,  4T;i.  r.ia 

twIiiM-tiMhelilen  S^.  510.         ^^M 

^^^^^P            Kvkauk«!-   i.  Chuaatv.   liiiiiitlmBrii- 

»«idrl2Ta                         ^^^H 

^^^^^H                     lo  «tfiti  on , 

Boiler  325.                     ^^^H 

^^^H 

»plttSSl.                       ^^^H 

^^^^H  ,           SpheiniDHiin  Häö. 

ScmmerM.                           ^^| 

^^^^^K             IJcliviib«  4. 

»onator  115,  tK>.  445.         ^M 

^^^H 

Son1t\4-heB  Sffi.                    ^^M 

^^^H             !«{^tlil<lll^ase  922. 

8«arit>ilii»  406.                ^^^H 

^^^H            »^c>lU^cbeiIl  871. 

fievrrinu  22).                  ^^^^^H 

^^^H          Kiiiiarkii  .VH. 

80rapion6.                       ^^^^^ 

^^^H              8«-hlBno6it;kmt  4U8. 

S<rpif;iiio<   132,  146,  I&l,  lli&.  Igjj 

^^^H             Sfvhiuiaibviiti--]  ^»». 

167, 307.                            ^1 

^^^H             Schleimlmut  'AK.  'iOS,  :il8,  4«7. 

Hfbben*  73.                             ^^H 

^^^^^B             8ohUis*nrr  72. 

Siguuad  3S,  88,  44. 13S,a29^l 

^^^B           6obmitll428. 

4fl7,  496.                             jH 

^^^H             flofanitbi'l  62,  »W. 

Simple  livalmpnl  4!lä.               ^^H 

^^^^^            So)ui«ck«  41)^ 

ä  i  m  p  a  V  n  2Sü.                 ^^^^^| 

^^r                   Sohneiclcr  324. 

äiiuiesoi^ne  töl.             ^^^^H 

^^^^H             Sobnolle  Sa9. 

Kklen  427.                       ^^^^ 

^^^H            »ohnitiUr  S8ti,  S88,  2%). 

SklvroM  <e.luJtiaJn«aJfesUlian)ffij 

^^^^B             SolioeCE  480. 

fUtleroiiranAB     LjniplMDitaHil^^l 

^^^H             Hol) Ott  247),  248, 

LyiRpbg«n«M)  lOtL          ^^1 

^^^H             tjcliriddu  &^. 

äkrlj«^o7I)-                          ^1 

^^^H            ScbrJittor  277.  2»!. 

äUvJaDikv  45».           ^^^M 

^^^H            8ehail«r  382,  475. 

^mirnofr  näß.              ^^^^^1 

^^^H            HcbOppol  253. 

Saell  123.                       ^^^1 

^^^H             HobOiilcT  !17a 

^^^H 

^^^H           MchOtx,  K.  ifiß,  :)(Xi,  Uta. 

Sodoroi»  49,  bl\  51.           ^^^H 

^^^H             ficbnit.  Jowf  522. 

.sokoiovaki  ans.       ^^^H 

^^^H             8ohulitow»Iiy  .'Jt^Nil. 

8akDl«ki2ia                ^^^H 

^^^H             8ch<ilU« 

Bolujnoii  422.                ^^^H 
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tio to wci tsclii k  361,  3t)6. 

Sommerbrodt  269,  272,  273. 

Soniienburg  378. 

Soor  219. 

SoranuB  fi. 

Suuvenir  de  Xaples  9. 

S|)ii»<]ni)(liacliü  Tabes  dortialie  411. 

Simstischr  Pumlyse  41fi. 

Specitioa  4ftJ, 

SpeiehGldrüeeii  21  li. 

»peiehelüetel  217. 

Speichelfluns  527. 

Sperma  339. 

Bi'i.'rniiitifltlie  Infectiou  -lÖO. 

Spiess  324. 

Spillmanii  200,  49((,  51«. 

Spinale  Meningpalirritation  412. 

Spina  ventosa  358. 

Spill  alparalyse  412. 

Spitze  Condylome  s.  VenerisyLe  Fa- 

pilleme. 
Spontanes  Auftreten  der  Syphilis  4Ö. 
Staub  521. 
Steenberg  296. 
Steffen  232. 
Stollwag  428. 
Stern  521. 
Stilling  47(1,  472. 
Stinknane  265. 
StoffwechBcl  123. 
ötoll  121. 
StomacHce  221). 

StomatitiN  aphthosa  epizootica  2äil. 
StomalltiH  herpetica  219. 
Stoma titia  iiiii1t<rna  21!^. 
Stomatitis  mcrfuriAlU  220.  ,527. 
Stotnatitis  ulecrosa  220. 
Stomatitia  uterina  219. 
Störk  271,  28.4. 
Strabo  50. 
Strack  117. 
Strady  462. 
Streatficld  42<>. 
Stricker  120. 
Sturgin  424. 
Subautflim    InjectioTicn  Ton   Queck- 

-■^nbfrraittelti  519,  540,  544. 
SullimatliHiier  519. 
SullingunIdrQso  216. 
SubmaxitlardrQee  216. 
Suchanek  361,  365. 


SuetoniuR  52. 

Swediaur(Swodiär)8.Schwediaaür. 

SynipathicuH  411. 

SyniiYitiä  381,  38». 

SypUiJis  m  +&. 

Syphilisutiou  '^ 

SyptiiliflcoDtagium  s.  Contagiuni. 

Syphilis  d'enibl.V>  M. 

SviiliJliH-Ktnli'iiiioii  73. 

Syphilis  fif;urata,  ^rata  (s.  Ser- 
pigines)  132. 

S)-philiB  hämorrhagica  (b.  Blutung) 
477. 

Syphilis  hereditaria  e.  Hereditäre 
Syphilis. 

Syphilis  hereditaria  tarda  4f>3. 

Syphilis  iiiaiig-nu  «.  Maligne  Syphilis. 

Syphilis  par  cntiwptiini  4,tö. 

Syphilis  und  andere  Krankheiten  435. 

Syphilis  vacciaata  94. 

SyphiliavGceFliujig  (s.  Hereditäre  Sy- 
philis) ^i. 

Syphilitische  lu itialmatiifeitHtioii  s. 
TitlCtalmanifestatioti. 

Sypiiilitisvhe  Induralion  s.  Initial- 
ffianifegtätion. 

Syphilitische  Kachexie  444. 

Syphilitische  Pustel  (s.  Pustel)  150. 

Syphilitische  Schwiele  (s.  Schwiele)  164. 

Syphiloidal  19. 

Syphiloide  7.3. 

Syphilom  (s.  Uumma)  60. 

Sytz  531. 

Szokalsky  424. 


Tabes  dursaüs  417. 

Tafani  467,472,473,474. 

Taguchi  492. 

Tanturri  40,  43,  47,  .411. 

Tarchetti  442. 

Tarnowsky  76,  .328,  437. 

Tarsitis  423. 

Tayel  492. 

Taylor  lai,  138,  426,  471.  472. 

Tertiäre  Syphilis  30,  114,  ;^94. 

Teissier  293. 

Testikel  330,  510. 

Thaden  406. 

Therapie  (s.  Behandlung)  1S5. 


^^^^^1         568                  Alpha  BKiiRCHs»  Arrnux»  ckd  äAcuBXouTu,                   ^^| 

^^^V                       1S1.  4S6. 

Vnrcinol««  101.                                      ■ 

^^^^^V             li  o  ni  n  11  442. 

VM)(ititf    auil     V'RKwaltKinmii     MOk  1 

^                  Tliomion  -llil,  493. 

MB,  Sil.                                            1 

^^^^^^           TbrÜni-iidriii«'  4%. 

Vftjda  12t.  12»,  ttu,  bia  aj 

I^^^^^B          Thrlliii'nnitoi'iiKiiiii;  iäfi 

cäs.                               ^H 

^^^^V           ThrSn<<nMPk  4'JH,  4SI. 

Valsgeaa                                      ^^| 

^^^^                   ThyiiinF 

VHl1oix480L                              ^H 

^^^H           Tliyniu*  321. 

ViOiDlIca  a                                    ^H 

^^^H 

V  rt  1  ■  n  U  >  ^f.                              ^H 

^^^H           TiHle 

Van  n«THn(f<>(i  472,                 ^^ 

^^^^P          ToJttrolmrlen  462,  484. 

VHriccIU  e>pIiilitirA   15:2,  lS6i             J 

^                 Tomitanu«  riSt). 

Variola  •.  Blnitvre,                         ^^^| 

^^^^^           TonB!l)«n  b.  Mund-  uiid  l^thnnhAblp. 

Vaa  deferntw  33S.                            ^^H 

^^^H          Tophi  :iV>. 

V*ce!ii  289.                                      1 

^^^B          TorelU  U,  114.  4SI>. 

Vedr^Dcaara                                      1 

^^V                TüMibf«  4311. 

V(«eUbitbühn  MiU«)  OSt.                    1 

^^^^           Traclioa  278. 

T«lla  VI.  7a,  7a                        ^J 

^^^^^H           TriiiiKTacuclio  24. 

Vclprau»!.                                 ^H 

^^^^           Trookenf  fuiii»)  (>.  Pnpvl)  1B4,  Sttil. 

Venen  »H- 

^^^H                  Tfoiii^r  ifäif. 

VeB«rL)i-Jie  Krankli«iU'a  44,  44i 

^H                TrS1U.^b  4.12. 

Veaarische  Papülooii;  7, 8ß^  90, 14t», 

^^H                 Tnimmplfel]  431. 

nfl& 

^^H                   TropliunouroM'  SdÜ. 

TeoeniohM  OwchwILr  46,   47,  8& 

^^^^^          Tuba  EuBUrliSl  21% 

lOa,  m  33»,  5M. 

^^^^B           Tubereulnaiv    («.    Serv[>liuluitc)    170, 

Veno!  618. 

^^^V                Sa&.  27?>,  316.  S»!.  438. 

Vcragutli  471). 

^■^                Tflrük  2721 

Tererbuni;  (a.  llvnditlrs  9t|ildltit 

^^1                 TrloniB  147. 

462. 

^^1                 TrloHL*  linruao  222. 

VurdaiiuaKDorftauc  190. 

^K              Tylor 

Vsrletmiigeii  44(l. 

^^B 

V«ri.oiiiI  193,  216,  1S3,  fWV  ML 

^^H                 CcbcnÜspcimaliuii  M2. 

4»S).  441.  444. 
V»r«ii  3B1. 

TMt(»ü««ee  SrpUilid  135, 
Veiixa^Srä. 
VtetoritiB  28(k 
Tidal  Sl,  40,  4S,  47.  &tt,  «H,  aa 

ViotirMtiittigkoii  dar  EnonMMMi 

143. 
Vinnnuia  99. 

^^H                   ricerntiini  (n.  (tpschwarcj  14H,  IM), 
^H                        II«,  äia,  2Ui,  ^9.  »». 
^^H                   UIcufl  (-K'Yntiini  S4,  15(1,  iflg,  äl)d. 
^^M                   V\tiw  i^iimmofiitni  (».  t'loerfttion)  ItV. 

^^B                 U 1 1  m  «  n  n  '222. 
^^m                UnicUJit  31. 

^^1                   L'nitlt  30. 

VierliBg  SW. 

^H                 Unnn  gl.  106,  22^  30Q.  329,  499, 
^H                       518,  537. 
^H                 tTreth»  1»,  88,  Q^.  Ml, 
^H                 Urotbritit  (K.  irrothra)  S8. 
^H                 CrtivarU  183. 

Vierordt  »ir/. 

ViKlaUM. 

ViRo  11,  12,  118,187. 

Virclio»  &9,  «S,<»,9B(».fm9tfC 

2;]ix  arä,  ;£m.  %a.  2«i.  au 

307,   »13,   lilH,   3I!>,    »21.   «H, 

Xß,  m.  «Hü,  »n.  u\.  w», 

^^M                Tifcine  9^n£r*lW«  101. 

317.  391,  444,  4&».  47a. 

^H                   Vaccüie.S]rpbili«  t.k(. 

ViKina  («.  di»«lBMlia  OntwM)  m. 
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Voffel  423. 
Vogt  475,  4%. 
Voigt  417. 
Voilleinier  329. 
;    Voit524. 

Voikmann     17(1,    171,    Ifö,    221, 

360,363. 
Voltolini  276,  430. 
VorbRUung  («.  Prophylaxis)  48ri. 
Vulgäre  Aono  156. 
Vulgare  Pustol  149. 
Vulpian  417. 
VulvitiB  130. 


Wap-ner  fiO,  232,   233,   236,   284, 

291,  297,  319,  324,  325,  446. 
Waitz  öl,  52. 
Waldever  317,  47U. 
Wallace  2."),  2(1,  27,  28,  42,  W, 

Ml,  532. 
Waller   32,    3;J,  34,   44,   57,    280, 

283,  524. 
Wallmann  279. 
"Warfvingc  236,  243. 
Waomor  442. 
Wa traBzewRki  520. 
Watflon  256. 
Weber  226,  297. 
Wecker  424,  425. 
Wogner  254.  4fi9,  470.  472.  479. 
Wegschoider  119. 
Weibliche  Genitalion  (s.  Vagina)  340, 

512. 
Weicher  i^chnnker  «.  Chancre,  Vene- 

rischoB  Oeschwür. 
Weich-aolbflum  2)12,  292,  304. 
Weil  319,  449,  457. 
Weinlechner  231. 
Woir222. 
Weisflog  ;i21. 
Woiflfi  .379. 
Welniifiov  :a9. 
Weh'kor  •■Hfl. 
Wells  32.3. 


West  2.30,  231,  335. 
Westphal  417,  418,  4.34. 
Wower  320. 
Whartoii  118. 
Wbittaker  459. 
Widmaun  11,  76. 
Widorhofer  246,  322. 
Wieland  488. 
Wigglesworth  40,  +3,  47. 
Wilbouchewitsch  307. 
WilkH230,  244,284,  297,  319,  371, 

;J93,  +43,  459. 
Williame  376. 
Wilson  229,  373. 
Winckel  301. 
Wirbel  362,  372. 
Woroneliin  284. 
Wolff  449,  4SÖ,  521,  524,  5a>. 
Wunderlich  121,  408,  411. 
Würtz  440. 


Xerodermio  399. 


VvoH  421. 


Zambaco  .393,  m>,  413. 

Zaiiiiini  317. 

Z  a  n  1 1  .525. 

Zappulla  24;t. 

Zaraath  2. 

Zaufal  432. 

ZeiBBl,  H.  36,  44, 69, 138, 388, 529. 

Zoisfll,  M.  298,  338,  +.-)(),  451,  455. 

Zicrassen  :)92. 

Zilles  459,  460. 

Z  i  1 1  m  a  n  n  535. 

Zirbetdraao  322. 

Zucker  430. 

Zuckemihr  (b.  Diaboton)  'J2(i. 

Zunge  B.  Mund-  und  RacliODhOhlo, 

Zungenbein  362. 

Zwicke  244. 
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Corrig:enda: 

Pag.    S,    Zolle    4     von    uDten   statt   tnillieiino    lieR:    milleHimo. 
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